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Plats: Regionhuset, Vasteras

Ledamoter

Mikael Andersson Elfgren (M), ordférande
Jenny Landernas (M)

Stephanie Bruksgard (M)

Malin Gabrielsson (KD), Forste vice ordforande
Lina Eriksson (L)

Ingvar Jonsson (SD)

Gisela Carstinge (SD)

Janeth Persson (SD)

Kenneth Ostberg (S), Andre vice ordférande
Ulrika Sparebo (S)

Karolina Myllergard (S)

Marino Wallsten (S)

Daniel Pettersson (S)

Barbro Larsson (C)

Heidi-Maria Wallinder (V)

Ersdttare

Mikael Soderlund (M)
Elin Grangvist (KD)
Richard Fallqvist (L)
Joakim Oryd (SD)

Ase Ellingsen Vesper (S)
Felicia Granath (V)
Magnus Ekblad (C)

Ovriga

Maria Linder, tf regiondirektor
Katarina Simert, tf ekonomidirektor
Therese Deutsch, hr-direktor

Eva Lindahl, kommunikationsdirektor
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Agnetha Jonsson, forvaltningsdirektor Fastighets- och serviceférvaltningen

Lars Ohman, férvaltningsdirektor Digitaliseringsstéd

Fredrik Alm, administrativ chef
Christina Ersson, sekreterare
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1 Faststdllande av foredragningslista

Forslag till beslut
Den preliminara foredragningslistan faststalls.

2 Foregaende protokoll

Forslag till beslut
Protokollet fran sammantradet 2023-12-12 har justerats i foreskriven ordning.

3 Justering

Forslag till beslut
Ingvar Jonsson (SD) utses att tillsammans med ordféranden justera dagens protokoll.

4 Nasta sammantrade

Forslag till beslut
Regionstyrelsens nasta ordinarie sammantrade ska dga rum tisdagen den 5 mars 2024.

5 Anmadlningar for kinnedom

Forslag till beslut
Informationen noteras.

Anmalningar

e RV231115-1.1 Inbjudan EXTRA Medlemssamrad (2/2)

e RV231115-2 Meddelande om inbjudan till extra medlemssamrad Svenskt
Ambulansflyg

e RV231089-1 Kallelse till Agarrad Malardalstrafik MALAB AB 2023-12-20

e RV231094-1.1 Missiv - Nyckeltalsanalys RVL 2023

e RV231094-2 Revisionsrapport: Nyckeltalsanalys

e RV231111-1.1 Meddelande 21/2023 frén SKR:s styrelse — Overenskommelse om
Psykisk halsa (2/2)

e RV231110-1.1 Meddelande 20/2023 frén SKR:s styrelse — Overenskommelse om
Halso- och sjukvardens arbete med civilt forsvar 2024 - forsérjningsberedskap for
lakemedel (2/2)

e RV231109-1.1 Meddelande 19/2023 fran SKR:s styrelse — Overenskommelse
Statens bidrag till regionerna for kostnader fér lakemedelsformanerna m.m. 2024
(2/2)

e RV231107-1.1 Meddelande 18/2023 fran SKR:s styrelse — Overenskommelse om
Kvinnors halsa 2024 (2/2)

e RV231106-1.1 Meddelande 17/2023 fran SKR:s styrelse — Overenskommelse —
Jamlik och effektiv cancervard med kortare vantetider 2024 (2/2)

e RV231105-1.1 Meddelande 16/2023 fran SKR:s styrelse — Overenskommelse om
God och nara vard 2024 - En personcentrerad och patientsédker halso- och sjukvard
med primarvarden som nav (2/2)
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e RV230595-5 Protokoll extra styrelsemote interimsstyrelsen 2023-12-08

e RV230001-50 Cirkular 23:62: Utfall kostnadsutjamning och LSS-utjamning 2024

e RV231093-1.1 Missiv Granskning av lokalforsorjningsprocessen 2023

e RV231093-2 Revisionsrapport: Granskning av lokalforsérjningsprocessen

e RV230001-49 Cirkular 23:61: Statens bidrag till regionerna foér kostnader for
lskemedelsférmanerna m.m. 2024 - Overenskommelse mellan staten och Sveriges
Kommuner och Regioner

e RV240075-1.1 Kallelse: Malardalsradets Radsmote 24 maj kl 12.00 i Uppsala (2/2)

e SVLC240002-1 Samverkansavtal Sjukvardens Larmcentral mellan SUV regionerna
och Varmland

e RV231090-1 Faststalld Verksamhetsplan AB Transitio 2024

e RV231108-1.1 Inbjudan till extra Medlemssamrad KSA

6 Muntlig information

Arendet i korthet
e Redovisning av utvardering av stromavbrott 2023-10-31
e Region Vastmanlands ansvar och engagemang i Westmannastiftelsen
e Bokslutsrapport 2023
e Aterrapport av uppdrag till férvaltningar med tillhérande namnder fran region-
styrelsen 2023-11-21 § 233 om atgéarder for att minska kostnadsokningstakten
2024 (RV230220)
o Halso- och sjukvardsndmnden och -férvaltningen
Regionala utvecklingsndmnden och -férvaltningen
Kollektivtrafiknamnden och -férvaltningen
Forvaltningen for digitaliseringsstod
Fastighets- och serviceférvaltningen
Regionkontoret

O O O O O

Forslag till beslut
Informationen noteras.

Arenden till regionstyrelsen

7 Bokslutsrapport 2023 - Regionen totalt (RV230220)

Sammanfattning

Foreliggande rapport ar en forsta presentation av Region Vastmanlands bokslut 2023
utifran ett évergripande finansiellt perspektiv. Férdjupad analys av ekonomi och
verksamhet presenteras i arsredovisningen.

Forslag till beslut
Region Vastmanlands bokslutsrapport 2023 laggs till handlingarna.

Beslutsunderlag
(Kompletteras)
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8 Region Vastmanlands engagemang i Westmannastiftelsen (RUF220168)

Sammanfattning

Fragan om Region Vastmanlands ansvar och engagemang av Stiftelsen for naturskydd
och friluftsliv i Vastmanlands lan (Westmannastiftelsen) har lyfts av saval Region
Vastmanland, Westmannastiftelsen, Vasteras stad samt i en motion som kommer
hanteras av regionfullmaktige den 13 februari 2024.

Region Vastmanland har efter forfragan fran Vasteras stad varit delaktiga i att utreda
hur stiftelsens befintliga stadgar ser ut. Resultatet av det arbetet ar ett konstaterande
att Region Vastmanland inte har nagot juridiskt eller finansiellt ansvar for stiftelsen.
Styrelsen utses av Vastmanlands kommuner (VK).

For det fortsatta arbetet inom stiftelsen 6nskar Vasteras stad och Westmannastiftelsen
att Region Vastmanland aterkommer med besked att regionen inte 6nskar nagot
engagemang i stiftelsen.

Forslag till beslut

Region Vastmanland informerar Vasteras stad och Stiftelsen fér naturskydd och
friluftsliv i Vastmanlands lan (Westmannastiftelsen) att Region Vastmanland inte dnskar
nagot engagemang i stiftelsen under forutsattning att regionfullmaktige inte beslutar
annorlunda den 13 februari.

Expedieras till
Westmannastiftelsen
Vésteras stad

Carl Johan Karlsson

Beslutsunderlag

e Tjansteskrivelse Region Vastmanlands engagemang i och ansvar for
Westmannastiftelsen

e 240109 PM Oversyn av stadgar mm

9 Reviderad energiriktlinje (FSF230031)

Sammanfattning

Region Vastmanlands riktlinje for energianvandning, “energiriktlinjen”, anger arbetssatt
som ska tillampas for att Region Vastmanland ska kunna na uppsatta energimal till 2030.
Dokumentet har reviderats enligt uppdrag. Revideringen innebar bland annat att
regionen gar fran att upphandla férnyelsebar energi till fossilfri energi i syfte att mojlig-
gora for saval kdrnkraft som fornyelsebart i energimixen samt att regionen tydliggor
ambitionen att samarbeta med naringsliv, offentlig verksamhet samt universitet for
energieffektiva I6sningar.

Forslag till beslut

1. Redovisat reviderat forslag till Region Vastmanlands riktlinje for
energianvandning godkanns och ersatter tidigare beslutad version.
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(RV230894)

Expedieras till

Agnetha Jonsson, forvaltningsdirektor Fastighets- och serviceférvaltningen
Stefan Rindetoft, fastighetschef, Regionfastigheter

Henrik Brandt, energicontroller, Regionfastigheter

Malena Timling, utvecklingschef och handlaggare, FSF stab

Beslutsunderlag
e Tjansteskrivelse Reviderad energiriktlinje
e Region Vastmanlands riktlinje fér energianvdandning 67911

Revidering av delegationsordning for program Nytt Akutsjukhus Vasteras (RV230790)

Sammanfattning

Ansvars- och delegationsordning specificerar vilka projekt som avses inom programmet,
sa som de olika etapperna. Inom programmet kommer ett antal projekt att tillkomma,
vilket innebar att befintligt dokumentet behdver revideras infér uppstart av nya projekt.
| denna revidering har projektnamnen tagits bort och dokumentet foreslas omfatta
programmet i sin helhet utan att peka ut enskilda projekt. Dartill har rutin for anmalan
av beslut andrats for att harmoniera med styrelsens delegationsordning, en tjanstetitel
har dndrats och numrering av besluten tillkommit.

Forslag till beslut

1. Regionstyrelsen godkanner reviderad ansvars- och delegationsordning for
program Nytt Akutsjukhus Vasteras.

Expedieras till

Niklas Kallman
Ann-Marie Boberg

Beslutsunderlag

e Tjansteskrivelse Revidering av delegationsordning for program Nytt Akutsjukhus
Vasteras

e Ansvars-och delegationsordning Program Nytt Akutsjukhus Vasteras

Revisionsrapport: Granskning av féljsamheten till nationella riktlinjer - psoriasis

Sammanfattning

Regionens revisorer har éverlamnat revisionsrapporten Granskning av foljsamheten till
nationella riktlinjer - psoriasis till hdlso- och sjukvardsnamnden och regionstyrelsen for
yttrande.

Ett forslag till yttrande redovisas.

Forslag till beslut
Forslaget godkdanns och 6verlamnas till regionens revisorer som regionstyrelsens
yttrande.
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Beslutsunderlag

e Signerat missiv, Granskning av féljsamhet till nationella riktlinjer psoriasis 2023

e Revisionsrapport: Granskning av féljsamheten till nationella riktlinjer - psoriasis

e Yttrande Over granskningsrapporten Granskning av féljsamheten till nationella
riktlinjer - psoriasis (46251) ECM

Revisionsrapport: Granskning av verkstallighet av fullmaktiges beslut (RV230895)

Sammanfattning

Regionens revisorer har 6verlamnat revisionsrapporten Granskning av verkstallighet av
fullmaktiges beslut till regionstyrelsen for yttrande.

Ett forslag till yttrande redovisas.

Forslag till beslut

Forslaget godkdnns och dverlamnas till regionens revisorer som regionstyrelsens
yttrande.

Beslutsunderlag

e Signerat missiv, Granskning av verkstallighet av fullmaktiges beslut

e Revisionsrapport: Granskning av verkstallighet av fullmaktiges beslut
e Granskning av verkstallighet av fullméaktiges beslut

Avsigelse av uppdrag i Natverket demokrati/hédlsa (RV240053)

Sammanfattning

Sven Frank (S), Sala kommun, har 2024-01-11 anhallit om befrielse fran uppdraget som
ledamot i Natverket Halsa och Demokrati.

Forslag till beslut
Anhallan beviljas.

Valdrende

Arendet i korthet

Fyllnadsval

Natverket Halsa och Demokrati, 2024-01-30 - 2026-12-31
Fylinadsval efter Sven Frank (S), en ledamot

1. NN (S), X kommun

Forslag till beslut
Valet forrattas enligt redovisat forslag.
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Arenden till regionfullmiktige

15 Konkretiserad malbild for hidlso- och sjukvarden 2029 (HSF230512)

Sammanfattning

Den konkretiserade malbilden for hilso- och sjukvarden 2029 beskriver en omstéllning
mot nara vard och strukturférandringar som ger forutsattningar for Region Vastmanland
att klara av de demografiska utmaningarna, och de svarigheter de leder till for ekonomi
och kompetensfoérsorjning. Pa sa vis kan Region Vastmanland klara av att mota invanar-
nas behov av héalso- och sjukvard i framtiden. Férslaget bidrar till en lagre kostnadsniva
och ger forutsattningar for mer omstallningsarbete, men |6ser i sig inte regionens
ekonomiska utmaningar. Fortsatt arbete med sparatgarder och foérandrade arbetssatt
kommer att vara viktigt.

Arendet behandlades av hilso- och sjukvardsnamnden 2024-01-24.
Regionstyrelsen tillstyrker halso- och sjukvardsnamndens férslag till fullméaktiges beslut.

Forslag till beslut

Regionstyrelsens forslag till fullmdktiges beslut
1. Regionfullméaktige antar Konkretiserad malbild for Halso- och sjukvarden 2029.
2. Konkretiserad malbild for Halso- och sjukvarden 2029 ska utgéra grund och vag-
ledning for halso- och sjukvardsnamndens, och i relaterade fall regionstyrelsens
och 6vriga namnders vidare arbete.

Beslutsunderlag
e Tjansteskrivelse Konkretiserad Malbild HoS 2029
e Beslutsunderlag HoS2029 240117

16 Uppdrag med anledning av Halso- och sjukvardsforvaltningens Férvaltningsplan 2024-
2026 (HSF230453)

Sammanfattning

Halso- och sjukvardsnamnden har i regionplan och budget, faststalld av regionfull-
maktige 2023-06-13, tilldelats en ram pa 8 712,6 miljoner kronor fér 2024. | namndens
forvaltningsplan for 2024-2026 redovisas en underskottspost pa totalt 1 100 miljoner
kronor fér 2024, en utékning fran den i regionplanen estimerade underskottsposten pa
800 miljoner kronor. Néamnden har informerat fullméaktige om att namnden ser svarig-
heter att under 2024 bedriva verksamhet inom tilldelad ram. Namnden bedémer vidare
det osannolikt att den i regionplanen redovisade underskottsposten om 800 miljoner
kronor kommer att racka trots atgarder som pagar.

Regionfullmaktige har forstaelse for att omstallningsarbete tar tid, men anser att det ar

absolut nédvandigt att arbetet med att sdkra ekonomiska effekter av pagaende atgarder
intensifieras under 2024 och framat sa att underskottet minskar.
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Forslag till beslut

Regionstyrelsens forslag till fullmdktiges beslut
Halso- och sjukvardsnamnden far i uppdrag att intensifiera arbetet med ekonomisk
effekthemtagning av pagaende atgarder sa att underskottet minskar.

Expedieras till

Hélso- och sjukvardsndmnden
Hélso- och sjukvardsdirektoren
Ekonomichef Halso- och sjukvardsférvaltningen

Beslutsunderlag
e Tjansteskrivelse RF Uppdrag m a a HSF Forvaltningsplan 2024 - 2026

Tillbyggnad for rattspsykiatrisk klass 3-vard i Sala (FSF230038)

Sammanfattning

Rattspsykiatrin i Vastmanland saknar idag platser i den lagsta sdkerhetsklassen (klass 3),
vilket gor att regionen inte uppfyller gillande lagkrav. For att kunna félja aktuell lagstift-
ning planeras en tilloyggnad med 16 klass 3-vardplatser for vard av framst vastmanland-
ska patienter, vilket berdknas ge en 6kad arlig kostnad for verksamheten med ca totalt
31 miljoner kronor (hyra, kapitalkostnad for inventarier samt personalkostnader). Da det
finns ett stort behov av rattspsykiatriska vardplatser i landet, planeras finansieringen ske
genom forsaljning av frigjorda klass 2-platser. En berdknad férséaljning av 10 klass 2-vard-
platser ger ca 33 miljoner kronor i arsintakter (2023-ars prisniva), vilket tacker de arliga
kostnaderna for klass 3-platserna.

Forslag till beslut

Regionstyrelsens forslag till fullmdktiges beslut

1. Rumsfunktionsprogram (RFP) och projektering godkénns.

2. Finansiellt igdngsattningstillstand for tillbyggnad rattspsykiatrisk klass 3-vard
beviljas om totalt 131 miljoner kronor, varav 7 miljoner avsatts till byggnads-
inventarier. Beloppet arbetas in i regionens langsiktiga investeringsplan.

3. Regionstyrelsen godkanner att 41 miljoner kronor omférdelas fran ramen for
ovriga regionovergripande byggnadsinvesteringar i Regionplan 2024 - 2026 till
Fastighets- och servicefoérvaltningens fastighetsinvesteringsbudget ar 2024.

4. Regiondirektoren far i uppdrag att undersdka mojligheten att teckna langsiktiga
avtal med andra regioner om forséljning av vardplatser.

Expedieras till
Inom HSF:

Lars Almroth
Jonas Ekstrom
Bjorn Dahlstrom
Roger Arleskog
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Inom FSF:
Agnetha Johnsson
Stefan Rindetoft
Berndt Sérensen
Eva Carlin

Claes Becker
Malena Timling

Inom CE:
Katarina Simert
Per Hellstrom

Beslutsunderlag
o Tillbyggnad for rattspsykiatrisk klass 3-vard, Rattspsykiatriska kliniken, i Sala

Ldnsgemensam overenskommelse for samverkan om vuxnas psykiska ohdlsa

Sammanfattning

Regionfullmaktige foreslas att anta lansgemensam 6verenskommelse for samverkan om
vuxnas psykiska ohilsa. Overenskommelsen dr framtagen utifran lagkrav och utgér ett
styrdokument for kommuner i Vastmanlands Ian och Region Vastmanland.

Overenskommelsen har varit pa remiss och revideringar har gjorts utifrdn inkomna syn-
punkter. Overenskommelsen har férankrats i olika lansgemensamma samverkansforum
och behandlades av Strategisk regional beredning 2024-01-26.

Forslag till beslut

Regionstyrelsens férslag till fullmdktiges beslut

1. Regionfullmaktige antar Lansgemensam 6verenskommelse for samverkan om
vuxnas psykiska ohalsa.

2. Overenskommelsen ersitter foljande dverenskommelser och riktlinje som
darmed utgar:

e Samverkan kring personer med missbruk eller beroende av alkohol, narkotika,
andra beroendeframkallande medel, lakemedel eller dopningsmedel

e Overenskommelse mellan Region Vistmanland och kommunerna i Vistmanland
om samverkan kring vuxna personer med psykisk sjukdom/funktionsned-
sattning

e Overenskommelse om samverkan mellan Region Vistmanland och respektive
kommun i Vastmanland avseende aldre

e SIP Lansgemensam riktlinje mellan Region Vastmanland och kommunerna i
Vastmanlands [an for samordnad individuell plan.

Beslutsunderlag

e Tjansteskrivelse till Regionstyrelsen och Regionfullméaktige-Lansgemensam
overenskommelse fér samverkan om vuxnas psykiska ohalsa

e Provning av barnets basta i Linsgemensam 6verenskommelse for samverkan om
vuxnas psykiska ohalsa
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Revidering av dgardirektiv - Tag i Bergslagen (RV231043)

Sammanfattning

| november 2019 fattades beslut om en reviderad version av Agardirektiv for Tag i
Bergslagen. Region Vastmanland var forst ut i beslutsprocessen och tanken var att
resterande dgare skulle fatta beslut om en likalydande version. Under beslutsprocessen
uppstod diskussioner om ett langsiktigt program som det hanvisas till i den version
Region Vistmanland beslutade om. Det hela ledde till att Region Orebro lin strék den
meningen i sin beslutade version medan Region Dalarna och Region Gavleborg skét upp
sina beslut.

Region Orebro l3n har nu initierat en ny process for att samtliga dgare ska ha likalydande
styrande dokument beslutade i respektive fullméaktige. Féreslas att beslut tas om en
reviderad version av Agardirektiv fér Tag i Bergslagen som stimmer éverens med den
version som beslutats i Region Orebro 1&n och som &r p& vig upp i fullmaktige hos
Region Dalarna och Region Gavleborg. Forslaget innebar att meningen dar det hanvisas
till det langsiktiga programmet stryks.

Forslag till beslut

Regionstyrelsens forslag till fullmdktiges beslut
1.  Reviderad version av Agardirektiv for Tag i Bergslagen godkénns.

Beslutsunderlag

e Tjansteskrivelse géllande revidering av Agardirektiv fér Tag i Bergslagen(46115)
(0)(46122) (0)

e Agardirektiv TiB - nytt

Borgensbeslut avseende Nya Visteras flygplats AB (RV231037)

Sammanfattning

Enligt aktiedgaravtal 2022-04-01 Nya Vasteras Flygplats (559052-3527) ska Region
Vastmanland (232100-0172) stélla ut en borgensférbindelse, sdsom for egen skuld, for
Nya Vasteras flygplats AB (559052-3527) skuld till Vasteras Stad (212000-2080) utifran
sin dgarandel for Nya Vésteras flygplats AB (559052-3527). Totalt kreditutrymme hos
Vésteras Stad ar 66 miljoner kronor.

Forslag till beslut

Regionstyrelsens forslag till fullmdktiges beslut
1. Regionfullmaktige beslutar att Region Vastmanland (232100-0172) gar i borgen,
sasom for egen skuld, for Nya Vasteras flygplats AB (559052-3527) skuld till
Vésteras Stad (212000-2080) utifran sin dgarandel for Nya Vasteras flygplats AB
(559052-3527), dock till ett hogsta belopp om 33 miljoner kronor.
2. Borgensbeslut enligt aktiedgaravtal Nya Vasteras Flygplats AB (RV 230225)
upphavs och ersatts av detta beslut.
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Expedieras till
Sofia Vadlund, Cecilia Aldén och Katarina Simert

Beslutsunderlag
e Tjansteskrivelse Borgensbeslut avseende Nya Vasteras Flygplats AB (559052-3527)

Motion - tidig upptackt (RV230533)

Sammanfattning

Barbro Larsson (C) foreslar i en motion inkommen 2023-05-30 att Region Vastmanland
erbjuder flera enkla undersokningar/provtagning i samband med héalsokontroller for att
upptacka sjukdomar tidigare.

Halso- och sjukvardsndamnden beredde arendet 2023-11-27 § 145.
Regionstyrelsen tillstyrker halso- och sjukvardsnamndens férslag till fullméaktiges beslut.

Forslag till beslut

Regionstyrelsens forslag till fullmdktiges beslut
1. Motionen avslas.

Beslutsunderlag
e Motion - tidig upptackt
e §145 HSN Motion - tidig upptackt

Motion om Westmannastiftelsen (RV230766)

Sammanfattning
Barbro Larsson (C) foreslar i en motion inkommen 2023-09-06

att regionfullmaktige ger i uppdrag till regionstyrelsen att verka for att
Westmannastiftelsen far &ndrade stadgar sasom den ldnsorganisation som den &r och
en styrelse utsedd i lanssamverkan, samt

att regionfullmaktige ger i uppdrag till regionstyrelsen att utreda och planera for hur
Westmannastiftelsen kan anvandas for den regionala utvecklingen, utveckling av
besoksnaringen, tkad folkhalsa samt som aktor inom arbetsmarknadsomradet.

Forslag till beslut

Regionstyrelsens forslag till fullmdktiges beslut
1. Motionen avslas.

Beslutsunderlag
e Motion om Westmannastiftelsen

e Yttrande dver motion om Westmannastiftelsen
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Motion om rekommenderad talartid (RV230463)

Sammanfattning

Caroline Frisk och Carolyn Karlsson, bada (SD), féreslar i en motion inkommen
2023-04-25
e att satta en begransad tid pa tre minuter for varje anférande,
e attsatta en begransad tid for forsta delen i en motionsdebatt till fem minuter,
samt
e attinfor budgetdebatt lata presidiet ta fram en talarordning inklusive
tidsatgang.

Forslag till beslut

Regionstyrelsens forslag till fullmdktiges beslut
1. Motionens forsta att-sats avslas.
2. Motionens andra att-sats avslas.
3. Motionens tredje att-sats bifalls.

Beslutsunderlag
e Motion om rekommenderad talartid

e Yttrande dver motion om rekommenderad talartid

Motion: Infor en gemensam sluttid fér regionfullmaktige (RV230800)

Sammanfattning

Ulrika Sparebo (S) foreslar i en motion inkommen 2023-09-12 att sluttiden ska vara kl.
19.00 for varje fullmaktige.

Forslag till beslut

Regionstyrelsens forslag till fullmdktiges beslut
Motionen avslas.

Beslutsunderlag
e Motion: Infor en gemensam sluttid for regionfullmaktige
e Yttrande Gver motion: Infér en gemensam sluttid for regionfullméaktige

Motion om brukarinflytande (RV230392)

Sammanfattning

Karolina Myllergard (S) féreslar i en motion inkommen 2023-04-04 att Region
Vastmanland infor ett strukturerat arbete med brukarstyrda brukarrevisioner samt att
Region Vastmanland infor peer support i lampliga verksamheter.

Arendet bereddes av hilso- och sjukvardsndmnden 2024-01-24.

Regionstyrelsen tillstyrker halso- och sjukvardsnamndens férslag till fullméaktiges beslut.

Sida12 av 13
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Forslag till beslut

Regionstyrelsens forslag till fullmdktiges beslut
Motionen anses besvarad.

Beslutsunderlag

e Motion om brukarinflytande
[ ]

Utkast svar pa motion om brukarinflytande231115
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\I.( Region )
Vastmanland TJANSTESKRIVELSE 1(4)

Datum Vart diarienummer
2024-01-222024-61-RV230220
Regionkontoret, Centrum for ekonomi stab 18

Katarina Simert
Epost: katarina.simert@regionvastmanland.se
Telefon: +4621174542

TJANSTESKRIVELSE UPPFOLININGSRAPPORTER 2023 - REGIONEN TOTALT

Forslag till beslut

1. Region Vastmanlands bokslutsrapport for 2023 laggs till handlingarna

Arendet i korthet

Foreliggande rapport ar en forsta presentation av Region Vastmanlands bokslut 2023
utifran ett dvergripande finansiellt perspektiv. Férdjupad analys av ekonomi och
verksamhet presenteras i arsredovisningen.

Detaljerad [beskrivniné av drendet

2023 paverkades av fortsatt hog inflation, stora prisékningar och len bbrs som inledde

aret uppat for att sedan vanda nerat for att avsluta starkt uppat. En fortsatt stark
arbetsmarknad under dret bidrog till 6kade skatteintdkter som férbattrar resultatet.
[Resandet inom kollektivtrafiken fortsatte att 6ka under aret med 6kade
biljettintdkter som f('ilid.\

[ Kommentar [ACG1]: Se ver tempus i texten

{ Kommentar [ACG2]: Férslag

..och en volatil bérs (och stryk efterféljande Ianga beskrivning)

[Kommentar [ACG3]: Slopa?

Verksamhetens resultat uppgick till minus 393 miljoner kronor, jimfort med det
budgeterade resultatet pa plus 227 miljoner kronor. Det &r fortsatt stora obalanser
inom Halso- och sjukvardsnamnden som uppvisade ett underskott pa minus 1 033
miljoner kronor. Kollektivtrafikndmndens resultat visar pa ett 6verskott pa 38,6
miljoner kronor. Regionkontoret redovisade ett dverskott pd 21,5 miljoner kronor
och Nérvarden Véstmanland (regiondriven primarvard) ett dverskott pa 5 miljoner
kronor. Forvaltningen for digitaliseringsstods resultat uppgick till 4,1 miljoner kronor.
Ovriga férvaltningar inom regionen redovisade ett samlat &verskott p3 6,8 miljoner
kronor.

[Ett bra bérsar bidrog till ett positivt utfall f6rvara inom de finansiella posterna, varpa
regionens resultat forbattras efter finansiella poster och blev minus 278 miljoner
kronol. En férsamrad soliditet och hog nettokostnadsdkning innebar att regionen

[Kommentar [ACG4]: Lite svar formulering.

inte uppfyllde de finansiella malen i regionplanen for 2023.

Regionens balanskravsresultat blev minus 819 miljoner kronor, varav 190 miljoner
kronor behover aterstéllas inom tre ar.

Regionen har deck-en alltfér hog kostnadsutveckling, 9,2 procent inklusive
pensionskostnader, i férhallande till budgeterade

intakter och for att sékerstélla en langsiktigt hallbar utveckling &r pagaende och
planerade féréndringsarbeten av arbetssatt och tidnster av hogsta prioritet.

God hushallning och langsiktigt hallbar kostnadsutveckling ér en férutsattning fér att
klara bland annat investeringen i Nytt Akutsjukhus Vasteras.




\.( Region .
Vastmanland TJANSTESKRIVELSE 2(4)

Datum Vart diarienummer
‘ 2024-01-222624-61-RV230220
18

2022 praglades av historiskt hog inflation, rantehdjningar och kraftig borsnedgang,
som en direkt effekt av pandemi, energikris och krig i Ukraina. Aret bade inleddes

och avslutades med hog smittspridning och anstrangt ldge inom sjukvarden.
Resandet inom kollektivtrafiken dterhdmtade sig till 2019-ars niva. Okade
skatteintakter till

foljd av fortsatt stark arbetsmarknad tillsammans med tillfélliga statliga tillskott ledde
till ett starkt ekonomiskt resultat pa verksamhetsniva.

Verksamhetens resultat uppgick till +367 miljoner kronor. Verksamhetens
budgeterade resultat var +216 miljoner kronor. Fortsatta obalanser finns inom Halso-
och sjukvardsnamnden som uppvisade ett underskott pa -481 miljoner kronor.
Kollektivtrafiknamndens resultat uppgick till +29 miljoner kronor. Regionkontoret
redovisade ett 6verskott pa 20 miljoner kronor och Narvarden Vastmanland
(regiondriven primarvard) ett 6verskott pa 14 miljoner kronor. Férvaltningen for
digitaliseringsstdds resultat uppgick till 10 miljoner kronor. Ovriga férvaltningar inom
regionen redovisade ett samlat 6verskott pa 4 miljoner kronor. Att regionen, trots
ett samlat underskott i férvaltningar och namnder, hade ett resultat pa
verksamhetsniva pa +367 miljoner kronor, beror framst pa hogre skatteintdkter och
generella statsbidrag @n budgeterat.

Ett svagt borsar ledde till héga orealiserade forluster pa placerade pensionsmedel
och ett negativt finansnetto. Arets resultat efter finansiella poster uppgick till -370
miljoner kronor. Den ekonomiska stéllningen forsamrades i och med det negativa
resultatet, bland annat genom sankt soliditet, samt férsamrad relation mellan
placerade pensionsmedel och den totala pensionsskulden.

Resultatet enligt balanskravet uppgick till 4 procent av skatter och generella
statsbidrag, vilket innebar att regionen, under aret, med god marginal 6vertraffade
det langsiktiga finansiella malet fér god ekonomisk hushallning pa 2 procent.
Regionen har dock en alltfor hog kostnadsutveckling i forhallande till budgeterade
intakter och for att sdkerstélla en langsiktigt hallbar utveckling &r pagaende och
planerade forandringsarbeten av arbetssatt och tjanster av hogsta prioritet.

God hushallning och langsiktigt hallbar kostnadsutveckling &r en forutsattning for att
klara bland annat investeringen i Nytt Akutsjukhus Vasteras.

Verksamhetsmadssiga och ekonomiska konsekvenser

Verksamhetsmdissiga konsekvenser

Klicka hdr for att ange de verksamhetsmdissiga skillnader och konsekvenser
beslutet medfér. Férvdntas inga verksamhetsmdssiga konsekvenser skriv
"Arendet bedéms inte medféra ndgra verksamhetsmdssiga konsekvenser”.
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Juridiska konsekvenser

Beddm lagenligheten utifran exempelvis hdlso- och sjukvdrdslagen,
férvaltningslagen samt sekretess och behandling av patient-/personuppgifter
enligt Dataskyddsférordningen GDPR. Har du fragor kring detta, kontakta
ndgon av regionens jurister eller dataskyddsombudet. Férvdntas inga juridiska
konsekvenser skriv "Arendet bedéms inte medféra négra juridiska
konsekvenser.”

Administrativa konsekvenser

Beskriv administrativa skillnader och konsekvenser beslutet medfér.
Konsekvenser som medfér administrativt merarbete ska om méjligt
minimeras. Férviintas inga administrativa konsekvenser skriv "Arendet
bed6éms inte medféra ndgra administrativa konsekvenser.”

Ekonomiska konsekvenser

Ange konsekvenser i form av ékade eller minskade kostnader och intéikter. | de
fall forslaget inte far ndgra kostnadskonsekvenser ska detta ndmnas.

Om drendet handlar om ett beslut som kréver finansiering, ska belopp och
finansiering framgad bdade hdr och i beslutspunkterna.

Tdnk pa:

o Skriv ut X miljoner kronor (mnkr) och X 000 kronor (tkr) nér du skriver
I6ptext. Férkortningarna ska bara anvdndas i tabeller.

e Avrunda stérre belopp till jimnt antal tusen kronor.

e Vid investeringar ska anges om investeringen finns med i beslutad
investerings-plan och i sa fall till vilka belopp.

o Beskriv totala férdndrade driftkostnader till f6ljd av investeringen.

* Om projektet stricker sig 6ver flera ar ska det framga vilka medel som
avsdtts dven efter aktuellt budgetar. | beslutspunkterna anger du da att
intentionen dr att for kommande Gr avsdtta angivna belopp.

Hallbarhet
Miljéperspektiv

En beddémning av miljékonsekvenser ska gdras av drendet.

Hdr skriver du in bade positiva och negativa konsekvenser pG miljén, pa
klimatet och pd regionens resurshushdllning. Bedémningen ska ske utifrén
regionens miljéaspekter, dvs miliomdlen i aktuellt miljéprogram. | de fall
drendet inte alls bedéms pdverka miljén, varken negativt eller positivt, skriv
"Arendet bedéms inte medféra ndgra miljékonsekvenser.”.
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Prévning av barnens bdsta

En prévning av barnets bdsta ska genomféras infér drenden och beslut som
direkt eller indirekt rér barn (upp till 18 Grs dlder). Prévningen ska ske med
utgdngspunkt frén Barnkonventionens grundprinciper:

e Barns rdtt till icke-diskriminering

® Barnes bdsta ska forst beaktas

e Barns rdtt till utveckling

e Barns rdtt till delaktighet.

En samlad bedémning ska frdmst utga ifrén vad som bedéms vara bdst fér
barn pad kort och Idng sikt. | de drenden dér barnets bdsta inte kan tillgodoses i
foérsta hand ska det framga vilka Gtgdrder som ska vidtas fér att kompensera
barnet/barnen.

Invanarperspektiv

Fdr foreslaget beslut konsekvenser for regionens invdnare? Vid stérre
utredningar och projekt: Ar drendet féremdl for dialog med invénare? I de fall
drendet inte alls bedéms pdverka invanarna, varken negativt eller positivt,
skriv ”Arendet bedéms inte medféra ndgra konsekvenser fér invénarna.”.

Uppfodljning

Hér skriver du in:

® om drendet ska féljas upp

* vem som i sd fall ska géra detta

o jvilken form uppféljningen ska ske
® hur den ska redovisas, samt

o tidpunkten for aterredovisningen.

Beslutet skickas till

Skriv in vilka som ska fa beslutet fér kinnedom. Exempel pG mottagare:
* Ansvarig tjdnsteperson inom Region Vdstmanland

» Kontaktperson i annan organisation/féretag

* Namn pd mottagande organisation/féretag (departement, myndighet,
kommun, region, féretag, férening, forbund etcetera)
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Datum Vart diarienummer
2024-01-11 RUF220168
Regionkontoret, RF- och RS-sekretariat Externt diarienummer

Christina Ersson

KS 2022/05511-1.2.2

Epost: christina.ersson@regionvastmanland.se
Telefon: +4621175740

TJANSTESKRIVELSE REGION VASTMANLANDS ENGAGEMANG | OCH ANSVAR FOR
WESTMANNASTIFTELSEN

Forslag till beslut

Region Vastmanland informerar Vasteras stad och Stiftelsen for naturskydd och
friluftsliv i Vastmanlands lan (Westmannastiftelsen) att Region Vdstmanland
inte dnskar nagot engagemang i stiftelsen under forutsattning att
regionfullmaktige inte beslutar annorlunda den 13 februari.

Arendet i korthet

Fragan om Region Vastmanlands ansvar och engagemang av Stiftelsen for
naturskydd och friluftsliv i Vastmanlands lan (Westmannastiftelsen) har lyfts av
saval Region Vastmanland, Westmannastiftelsen, Vasteras stad samt i en
motion som kommer hanteras av regionfullmaktige den 13 februari 2024.

Region Vastmanland har efter forfragan fran Vasteras stad varit delaktiga i att
utreda hur stiftelsens befintliga stadgar ser ut. Resultatet av det arbetet ar ett
konstaterande att Region Vastmanland inte har nagot juridiskt eller finansiellt
ansvar for stiftelsen. Styrelsen utses av Vastmanlands kommuner (VK).

For det fortsatta arbetet inom stiftelsen dnskar Vasteras stad och
Westmannastiftelsen att Region Vastmanland aterkommer med besked att
regionen inte dnskar ndgot engagemang i stiftelsen.

Beslutet skickas till

Westmannastiftelsen

Vasteras stad

Carl Johan Karlsson



PM 240109

Innehallet i denna promemoria har faststillts av chefsjuristen Carl Johan Karlson efter
overlaggning med regionjuristen Per Blomberg. Dessforinnan har samrad skett med
stadsjuristen Marie Stjdrnkrona, Vésteras stad, samt med handliggaren Emma Kasiga och
juristen Maria Mossberg, Lansstyrelsen i Stockholms 1dn. Marie Stjarnkrona har haft kontakt
med advokaten Staffan Larsson for inhdmtande av information, vilken under en f6ljd av ar har
hanterat olika fragor for stiftelsens rékning.

Betraffande administrativ ordning avseende stiftelses stadgar kan foljande noteras. Det
foreligger inte nagot centralt eller regionalt fort register som vid var tid visar hur géllande
stadgar ar utformade. Att utrona hur géllande stadgar ser ut far ddrmed tillgd pd ett sadant sétt
som inbegriper genomgang av ursprungliga stadgar jimte de dndringar som ma ha skett
dérefter. Vad som framkommit i denna del dr att beslut fattats i sddana fragor av
Kammarkollegiet 1 augusti 2010 samt av Lansstyrelsen 1 Stockholms l4n 1 februari 2012.
Stiftelsen har i drendet 206-32713-2011 (beslut av Lénsstyrelsen i Stockholms 14n 2012-02-
07) till Lansstyrelsen 1 Stockholms 14n ingett reviderade stadgar.

Av stiftelselagen (1994:1220) 6 kap. Andring m.m. av foreskrifter i ett
stiftelseforordnande foljer bl a foljande.

Andring m.m. efter tillstind av Kammarkollegiet
1§ Styrelsen eller forvaltaren far inte utan tillstind av Kammarkollegiet &ndra eller upphéva eller i
sdrskilt fall dsidositta foreskrifter i stiftelseférordnandet som avser

1. stiftelsens andamal,

2. hur stiftelsens formdgenhet ska vara placerad,

3. huruvida stiftelsen ska ha egen eller anknuten forvaltning,

4. av vem en styrelseledamot eller forvaltaren entledigas eller utses eller hur styrelsen ska vara
sammansatt,

5. styrelsens beslutforhet eller omrdstningsforfarande,

6. arvode till styrelsens ledamater eller forvaltaren,

7. rikenskaper eller arsredovisning for stiftelsen,

8. revision, eller

9. ritt att fora talan om skadestand till stiftelsen eller att ans6ka om entledigande av styrelseledamot
eller forvaltare.
Foreskrifterna far dndras, upphévas eller i sarskilt fall 4sidosdttas endast om de pé grund av dndrade
forhéllanden inte langre kan f6ljas eller har blivit uppenbart onyttiga eller uppenbart stridande mot
stiftarens avsikter.
Foreskrifter som avses i forsta stycket 2-9 far dessutom dndras, upphéavas eller i sarskilt fall dsidoséttas
om det finns andra sérskilda skél. Foreskrifter som avses i forsta stycket 1 far dndras, upphévas eller i
sarskilt fall asidoséttas om det finns synnerliga skél.
Vid dndring av foreskrifter om stiftelsens dndamal ska vad som kan antas ha varit stiftarens avsikt
beaktas sé langt mojligt.

Andring m.m. efter tillstind av tillsynsmyndigheten

3§ [andra fall &n som avses i 1 § forsta stycket fér styrelsen eller forvaltaren inte utan tillstdnd av
tillsynsmyndigheten éndra, upphéva eller i sédrskilt fall asidosdtta en foreskrift i stiftelseforordnandet.
Hérvid ska 1 § andra stycket forsta och andra meningarna tillimpas.



Tillstdnd ska medges om styrelsens eller forvaltarens beslut inte strider mot denna lag.
Fragor om tillstdnd provas pd ansokan av styrelsen eller forvaltaren.

De reviderade stadgarna for Stiftelsen for naturskydd och friluftsliv 1 Vastmanlands lan lyder
enligt f6ljande.

§1 Stiftelsens bendmning (firma) dr Stiftelsen for naturskydd och friluftsliv i Vastmanlands
lan.

§2 Stiftelsen har till &andamal

att genom forvérv eller arrendering av fastigheter eller genom andra atgiarder verka for att
hérfor lampliga omraden inom lénet bevaras och — i den utstrackning som befinnes ldmpligt -
planldggas och erhdlla anordningar for friluftsliv; samt

att verka for bevarandet och skydd av den vistmanlédndska naturen och landskapsbilden.

§3 Till stiftelsen inflytande medel 1 form av grundavgifter och érliga avgifter, statliga bidrag
samt eventuella medel 1 vrigt bilda stiftelsens fond, som skall uppgé till minst 50 000 kronor.
Fondmedel som icke placerats i stiftelsen tillhorig fast egendom och som ej erfordras for nira
forestaende utbetalningar, skola inséttas hos bank eller centralkassa for jordbrukskredit eller
anbringas 1 sddana tillgdngar, i vilka formyndare dger utan 6verformyndares tillstdnd anbringa
omyndigs medel.

§4 Stiftelsens fondmedel skola anvindas for de andamal, som angives i §2.

Anm. Med sédana andra atgarder a4n forvérv eller arrendering av fastigheter, som sédgs i §2,
avses t.ex. bidrag till markigare for medgivande till fridlysning av omréden sdsom
naturreservat eller naturminne, for ersittning for servitut till forman for atgérd till gagn for
friluftslivet eller naturskydd etc.

§5 Fastighet eller del dédrav, som av stiftelsen forvirvats, mé forséljas eller utarrenderas till
primidrkommun ansluten till stiftelsen, till statlig myndighet eller till organisation, under
forutsattning att fastigheten eller berdrd del dédrav alltjimt kommer att anvédndas for frilufts-
och diarmed jimforliga andamal. Vid overlatelse skall tillses att dtagande att anvénda
fastigheten for visst &ndamal 1 mojligaste man tryggas genom servitut eller annorledes.
Forvaltning av stiftelsen tillhorig eller av stiftelsen arrenderad fastighet ma dverlatas till
primdrkommun, myndighet eller organisation, som 1 foregaende stycke sags.

§6 For fullgdrande av sina uppgifter dger stiftelsen anstélla egen personal och/eller triffa avtal
med utomstédende organ om utférande av vissa tjinster for stiftelsens rakning.

§7 Stiftelsen édger att upptaga 1an for sddana forvérv av fastigheter, som avses 1 §2 och 1
samband dédrmed ikldda sig betalningsansvar for i fastigheterna redan intecknad géld. Till
sakerhet for lan fér stiftelsen icke ldmna annan sékerhet 4n inteckningar i den fastighet for
vars forvarv lanen tagits. Av stiftelsen forvérvad fastighet far icke vara belénad till hogre
belopp 4n som ligger inom 80 procent av det beldningsvirde for fastigheten som kan komma
att faststéllas av kreditinstitut.



§8 Stiftelsens organ ar styrelsen. Styrelsen skall ha sitt sdte 1 Visteras. Styrelsen bestér av fem
ordinarie ledaméter och fem personliga suppleanter. Ledamdterna och suppleanterna viljs av
Vistmanlands Kommuner och Landsting (VKL). Ledaméter och suppleanter viljs for fyra ar,
rdknade frdn och med den 1 juli dret ndst efter det da allmdnna landstings- och kommunalval
agt rum.

9§ Styrelsen utser inom sig ordforande och vice ordférande.

10§ Skriftlig kallelse, savitt mojligt upptagande de drenden, som skola behandlas vid
sammantridet, skall genom ordférandes omsorg utsdndas till ledamoterna minst en vecka fore
sammantridet. Vid forfall for ledamot skall dennes suppleant kallas. Suppleanterna, som alltid
dga ritt att ndrvara, skola erhalla avskrift av kallelser for kdnnedom.

§11 Fragor om val avgors genom lottning vid lika rostetal. For beslut om forvérv, forsiljning
eller inteckning av fastighet eller for upptagande av 1an fordras att minst fyra ledaméter eller
tjanstgorande suppleanter ar om beslutet ense.

§12 Styrelsens firma tecknas av — forutom styrelsen 1 sin helhet — den eller dem, som styrelsen
dartill utser.

§13 Styrelsens forvaltning och stiftelsens rdkenskaper granskas av tva av Vistmanlands
Kommuner och Landsting (VKL) utsedda revisorer. For revisorerna skall véljas tva
suppleanter.

§14 Rékenskaps- och forvaltningsar ér kalenderar.

Avseende innehéllet i paragraferna 8 och 13 §§ bor det noteras att ddvarande VKL under 2017
blev VK (Vistmanlands kommuner) nér landstinget ombildades och blev region.
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Vastmanland TJANSTESKRIVELSE 1(3)

Datum Vart diarienummer
2024-01-12 FSF230031
Forvaltningen for fastighet och service, Fastighet och service stab
Malena Timling
Epost: malena.timling@regionvastmanland.se
Telefon: +4621173212

TJANSTESKRIVELSE REVIDERAD ENERGIRIKTLINJE

Forslag till beslut

1. Redovisat reviderat forslag till Region Vastmanlands riktlinje for
energianvandning godkanns och ersatter tidigare beslutad version.

Arendet i korthet

Region Vastmanlands riktlinje for energianvandning, “energiriktlinjen”, anger
arbetssatt som ska tillampas for att Region Vastmanland ska kunna na uppsatta
energimal till 2030. Dokumentet har reviderats enligt uppdrag. Revideringen innebar
bland annat att regionen gar fran att upphandla férnyelsebar energi till fossilfri
energi i syfte att mojliggora for saval karnkraft som férnyelsebart i energimixen samt
att regionen tydliggér ambitionen att samarbeta med néaringsliv, offentlig verksamhet
samt universitet for energieffektiva |6sningar.

Detaljerad beskrivning av drendet

Fastighets- och serviceférvaltningen har under 2023 haft ett uppdrag (nr 33) att
revidera Region Vastmanlands energiriktlinje for energianvandning.

Forvaltningen har utfort en uppdatering och revidering av dokumentet. Den storsta
forandringen ar att dokumentet nu fokuserar pa energianvandning och dess
klimatpaverkan, fokus pa fossilfri energi, samt fortydliganden avseende rapportering
inom energiomradet.

Verksamhetsmassiga och ekonomiska konsekvenser

Verksamhetsmdssiga konsekvenser

Regionen har satt malet att halvera mangden anvand energi, det vill sdga
bade fastighetsenergi och verksamhetsenergi, i de fastigheter som Region
Vastmanland ager jamfort med 1995 ars energianvandning.

Alla regionens verksamheter och medarbetares beteenden paverkar
regionens energiforbrukning och energiprestanda. Arbete med
energieffektivisering maste genomféras inom hela regionen. Den framsta
malgruppen for denna riktlinje ar regionens chefer som leder verksamhet och
ansvarar for genomférande av aktiviteter inom ramen for sin organisation. For
regionens energiarbete innebar detta att verka for 6kad anvandning av
klimatneutrala energikallor, hushalla med energi, det vill sdga gora bra
system- och produktval och bedriva ett aktivt energieffektiviseringsarbete.
Som stdd innehaller riktlinjen forslag pa atgarder for olika verksamheter inom
regionen. Atgirderna bidrar till regionens energimal och miljémal.
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Via ett gott samarbete med energileverantorer och ett bra
energieffektiviseringsarbete minskar framforallt regionens elkraftbehov.
Arbetet har en positiv effekt pa natkapacitet och elkraftforsorjning inom lanet
i stort men sadkrar ocksa en stabil kraftforsérjning till regionens
karnverksamheter.

Juridiska konsekvenser

Arendet bedéms inte medféra nagra juridiska konsekvenser.

Administrativa konsekvenser

Arendet bedéms inte medféra ndgra administrativa konsekvenser.

Ekonomiska konsekvenser

Energiriktlinjen stodjer ett energieffektviseringsarbete vilket framjar bade
ekonomisk och ekologisk hushallning.

Hallbarhet

Miljéperspektiv

Energiriktlinjen stodjer Region Vastmanlands hallbarhetsarbete enligt Agenda
2030 och sérskilt mal 13”Bekampa klimatforandringar”. Energiriktlinjen bidrar
positivt till regionens miljoarbete, paverkan pa klimat och resursférbrukning.
Energiarbete och minskad energianvandning minskar den totala
energiforbrukningen och anvandning av fossila branslen, vilket bidrar till
minskade koldioxidutslapp.

Prévning av barnens bdista

Energiriktlinjen beddms inte ha nagon direkt paverkan pa barns rattigheter.

Invanarperspektiv
Energiriktlinjen beddms inte ha nagon direkt paverkan pa regionens invanare.
Uppfoljning

Regionfastigheter foljer I0pande upp regionens energiforbrukning och féljer
utvecklingen mot energimalet, avrapporteras arligen i arsredovisningen.

Atgarder och aktiviteter som planeras i verksamheter foljs upp enligt ordinarie
planerings- och uppfoéljningsprocess.

Beslutet skickas till
Agnetha Jonsson, forvaltningsdirektor Fastighets- och servicefoérvaltningen
Stefan Rindetoft, fastighetschef, Regionfastigheter

Henrik Brandt, energicontroller, Regionfastigheter



\.( Region )
Vastmanland TJANSTESKRIVELSE 3(3)

Datum Vart diarienummer

2024-01-12 FSF230031

Malena Timling, utvecklingschef och handldggare, FSF stab
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SAMMANFATTNING

Region Vastmanlands riktlinje for energianvandning, “energiriktlinjen”, anger tydlig
inriktning och arbetssatt for att regionen ska kunna minska sin energianvandning och
uppna energimalet till 2030. Regionen har satt som mal att na 150 kWh per
kvadratmeter till 2030. Malet innebér att den totala mangden anvand energi, det vill
saga bade fastighetsenergi och verksamhetsenergi, ska halveras i de fastigheter som
Region Vastmanland dger jamfort med 1995 ars energianvandning. Detta mal ligger i
linje med nationellt uppsatta mal.

En viktig malgrupp for denna riktlinje ar regionens chefer som leder verksamhet och
ansvarar for genomférande av aktiviteter inom ramen for sin organisation. | bilaga 1
finns forslag pa atgarder som olika verksamheter kan tillampa som stod i sitt
ordinarie planerings- och uppféljningsarbete for att fa i gang ett
energieffektiviseringsarbete i den egna verksamheten. Atgarderna bidrar till
regionens energi- och miljomal.

Riktlinjen stodjer regionens hallbarhetsarbete enligt Agenda 2030 och séarskilt mal 13
“Bekdmpa klimatférédndringarna”. Regionen ska hushalla bade med de gemensamma
resurserna i verksamheten och planetens resurser for att framja en hallbar
utveckling. FOr regionens energiarbete innebar detta att hushalla med energi, det vill
sdga gora bra system- och produktval och bedriva ett aktivt effektiviseringsarbete.

Alla byggnader som byggs ska vara nara-noll enligt BBR (Boverkets byggregler). BBR
satter nivan for vad som i Sverige ar en sa kallad nara-nollenergibyggnad enligt plan-
och byggforordningen och kraven blir successivt hogre. Vid upphandling av
energiférbrukande produkter ar det viktigt att kravstalla pa produkter med lag
energiforbrukning for att regionen ska kunna na sitt energimal. Region Vastmanland
star infor stora ny- och ombyggnationer dar det ar viktigt att fatta medvetet
langsiktiga och hallbara beslut. Att nya energisnala byggnader uppférs samt att dldre
bestand renoveras och exempelvis att inomhusklimat optimeras ar en forutsattning
for att energimalen skall nas till 2030.

Utfardad av: Malena Timling Kontrollera aktuell version mot original i dokumenthanteringssystemet
Godkand av:
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1

INLEDNING

Region Vastmanland har ett energimal pa 150 kWh per kvadratmeter till 2030. Malet
innebar att den totala mangden anvand energi, det vill siga bade fastighetsenergi
och verksamhetsenergi, ska halveras i de fastigheter som Region Vastmanland dger
jamfort med 1995 ars energianvandning.

Energieffektivisering av fastighets- och verksamhetsenergi ska genomféras inom hela
regionen. Aven verksamheter i inhyrda lokaler ska arbeta med att minska sin
energiforbrukning. Alla verksamheter och alla medarbetares beteenden bidrar till
regionens energiprestanda.

Regionens utrustning kraver stora mangder energi darfor ar kravstallning vid
upphandling en viktig del for att lyckas med verksamheternas energieffektivisering.
Utrustningarnas forbrukning av el och kyla star for en stor del av verksamhetens
totala forbrukning och darmed dven miljopaverkan samt driftkostnad.

Region Vastmanland star infor stora om- och nybyggnationer dar det ar viktigt att
fatta medvetet langsiktiga och hallbara beslut. Att nya energisnala byggnader uppférs
samt att aldre bestand renoveras &r en forutsattning for att energimalen skall nas till
2030, se graf under avsnitt 2.2.

1.1 Syfte

Syftet med energiriktlinjen ar att ange tydlig inriktning och gemensamma arbetssatt
for att regionen ska kunna minska sin energianvandning och uppna energimalet till
2030. Riktlinjen skall aven 6ka verksamheters medvetenhet om regionens
energianvandning och att allas arbete och beteende paverkar och kan bidra till
minskad energianvandning.

Minskad energianvdandning har andra positiva effekter sdsom att det minskar
miljobelastningen, skapar en battre arbetsmiljo och minskar regionens kostnader.

1.2 Malgrupp

Alla regionens verksamheter och medarbetares beteenden paverkar regionens
energiforbrukning och energiprestanda. Arbete med energieffektivisering maste
genomfdras inom hela regionen. Den framsta malgruppen for denna riktlinje ar
regionens chefer som leder verksamhet och ansvarar for genomférande av aktiviteter
inom ramen for sin organisation. Ytterligera en viktig malgrupp ar de medarbetare
som arbetar med fragor som kopplar till energiomradet, exempelvis inom
upphandling, medicinsk teknik och IT, fastighet och drift.

1.3 Avgransningar
Energiriktlinjen omfattar inte fastighetsenergi fér de fastigheter som hyrs av Region
Vastmanland.

Energiriktlinjen tar inte hansyn till energiférsorjning av reservkraft och inte heller den
energi som anvands vid stoérre byggprojekt.

Utfardad av: Malena Timling Kontrollera aktuell version mot original i dokumenthanteringssystemet

Godkand av:
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1.4 Bakgrund

Region Vastmanland gjorde en kraftig arlig energibesparing mellan 1995 och 2007,
fran 300 kWh/m? till 207 kWh/m?2. Mellan aren 1995 och 2022 har
energianvandningen minskat motsvarande 36% (1).

Ar 2016 faststallde regionstyrelsen en “Energihandlingsplan fér Landstinget
Vidstmanland” med mal och strategier for energianvandningen i landstingets
fastigheter. Dar beslutades energimalet att uppna 150 kWh/m? till 2030.

Fran och med 2021 ska alla nya byggnader vara nara-nollenergibyggnader enligt EG-
direktivet om byggnaders energiprestanda (6, 15). Boverkets byggregler (BBR) satter
sedan nivan for vad som i Sverige ar en sa kallad nara-nollenergibyggnad. (Definition
av ndra-nollenergibyggnad (NNE), se avsnitt 6).

Nar befintliga byggnader genomgar en stdrre renovering maste energiprestandan
uppgraderas sa att byggnaderna uppfyller vid tillfallet gllande krav.

Vid upphandling av energiférbrukande produkter &r det viktigt att kravstélla pa
produkter och metoder med lag energiforbrukning for att regionen ska kunna na sitt
energimal. Specifika krav for olika produkter finns i produktférordningar. (9, 18, 20)

1.5 Akronymer och forkortningar vanligt féorekommande i dokumentet
BBR Boverkets byggregler
BRA Bruksarea
kWh/m?2 Kilowatt timme per kvadratmeter
PBF Plan och byggfoérordningen
PBL Plan och bygglagen

Utfardad av: Malena Timling Kontrollera aktuell version mot original i dokumenthanteringssystemet
Godkand av:
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2.1 Nationell malsattning och krav

| Sverige fastslas den europeiska energilagstiftningen for fastigheter i Plan och
bygglagen (PBL), varvid Plan och bygg férordningen (PBF) omsatter egenskapskrav.
(11, 12) Inom EU finns direktiv som reglerar byggnaders energiprestanda och direktiv
om energieffektivitet. Det nationella miljokvalitetsmalet “God bebyggd miljo” lyfter
att anvandningen av energi ska ske pa ett effektivt och resursbesparande satt. (8, 10,
25)

Boverkets byggregler (BBR) satter sedan nivan for vad som i Sverige ar en sa kallad
nara-nollenergibyggnad enligt plan- och byggférordningen. All nybyggnation,
ombyggnad, tillboyggnad, mark och rivningsarbeten med mera ska utforas enligt BBR.
(11, 12, 13)

BBR stéller krav pa att nya byggnader har mycket hég energiprestanda, att sjalva
byggnaden har en bra klimatskdarm som sakerstaller god varmeisolering, att inbyggda
fastighetssystem ar energieffektiva med laga varmeforluster och att spillvarme
atervinns.

2.2 Regionens malsdttning inom energiomradet
Region Vastmanlands energimal for 2030 ar att minska den totala

energianvandningen till 150 kWh per m? bruksarea (BRA) i de fastigheter som Region
Véastmanland dger och anvander. | den totala energianvandningen ingar varme, kyla,
fastighetsel samt verksamhetsenergi.

Energimal kWh/kvm
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Graf: Regionens prognostiserade vdg till mdlet 150 kWh/m?, visar hur optimering och
investering samverkar fér att mdlet ska nas.

Utfardad av: Malena Timling Kontrollera aktuell version mot original i dokumenthanteringssystemet

Godkand av:
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Grafen beskriver regionens prognostiserade vag till malet 150 kWh/m? ar 2030.
Prickad orange linje utgor storre investeringsprojekt. Ny sjukvardsbyggnad i Sala samt
avyttring av gamla sjukhuset ger det forsta brottet pa investeringslinjen 2023 och
Nytt akutsjukhus Vasteras berdknas ge utfall fran och med 2030. Det kravs ocksa
driftoptimering och energieffektiviseringsprojekt i befintliga byggnader, samt att
verksamheter forbrukar mindre verksamhetsenergi (streckad gron linje). Storre
investeringsprojekt tillsammans med driftoptimering och arbete med
energieffektivisering kravs for att malet ska nas (total streckad bla linje).

Grafen &r utrdknad utifran géllande krav i BBR vid tillfallet for bygglovsansdkan fér de
storre investeringarna, samt de i projekten planerade kvadratmetrarna. Bedémning
har dven gjorts utifran vilken potential det finns for trimning och
energioptimeringsinsatser i befintligt fastighetsbestand. Bedémningen baseras pa
dagens energiforbrukning och den potential som finns utifran jamférelse med andra
regioner som gjort liknande insatser i befintligt bestand, samt erfarenheter fran det
energioptimeringsarbete regionen bedrivit.

Region Vastmanland har dven styrning inom hallbarhetsomradet dar ett antal mal
anges som centrala grundstenar i regionens hallbarhetsarbete, daribland mal 13
”Bekdmpa klimatférédndringarna”. Regionen ska hushalla bade med de gemensamma
resurserna i verksamheten och planetens resurser for att framja en hallbar
utveckling. FOr regionens energiarbete innebar detta att hushalla med energi, det vill
sdga gora bra system- och produktval och bedriva ett aktivt effektiviseringsarbete. (7)

Utfardad av: Malena Timling Kontrollera aktuell version mot original i dokumenthanteringssystemet

Godkand av:
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3 REGIONOVERGRIPANDE STRATEGIER INOM ENERGIOMRADET

Region Vastmanlands strategier for att minska behovet av energi omfattar bade
fastighetsenergi och verksamhetsenergi. En framgangsfaktor for energieffektivisering
ar tydliga handlingsplaner och arbetsrutiner med féljsamhet till dessa, att utveckla
kompetens inom energiomradet samt att regionens verksamheter nyttjar lokaler
yteffektivt.

Vid ny- och ombyggnation ska regionen uppfylla krav pa nara-nollenergibyggnad i
BBR (definition se avsnitt 6). For befintligt byggnadsbestand handlar det framst om
att tydliga strategier for driftoptimering finns utarbetade sa att regionens byggnader
och dess system kan anvandas pa ett optimalt och energieffektivt satt.

Verksamheter behoéver planera for energieffektiviserande insatser da regionen
anvander mycket energikrdavande utrustning. Det ar viktigt att stalla hoga krav pa
utrustning som kops in av verksamheten. For att minska férbrukningen av
verksamhetsenergi handlar det ocksd om beteendeférandring, att sténga av
belysning och apparatur nar den inte anvands.

3.1 Energitrappan
Energitrappan visar hur regionen systematiskt arbetar med minskad
energianvandning.

Minska
energibehovet-
energieffektivisera

Atervinn energi
Sa - ta tillvara restenergi

lﬂ Producera energi

lokalt i fastigheten

Tillfard enargi

Bild: Energitrappan

Utfardad av: Malena Timling Kontrollera aktuell version mot original i dokumenthanteringssystemet

Godkand av:
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Energitrappan bestar av fyra steg:

1. Minska energibehovet
Det forsta steget ar alltid att minska behovet av energi. Den basta och billigaste
kilowattimmen ar den som inte anvdnds. Vid upphandling av energiférbrukande
utrustning prioritera god energiprestanda. Vid renovering av befintliga fastigheter
ar det viktigast att minska energianvandningen fére tekniska I6sningar med
lokalproducerad energi.

2. Atervinn restenergi
Det andra steget ar att atervinna varme och kyla. Att till exempel ta tillvara varme
i serverhallar, i stallet for att kyla bort den till ingen nytta. Restvarme kan framfor
allt anvéndas till uppvarmning och ska tas tillvara i sa stor utstrackning som
mojligt.

3. Producera energi lokalt
Vid det tredje steget utvarderas att producera energi lokalt i fastigheten
exempelvis via solceller. Framfor allt vid nybyggnation ar det ofta I6nsamt och
bidrar till att fa en energieffektiv byggnad. Exempel pa energi som kan produceras
lokalt ar solenergi, vindkraft, geotermi och bioenergi, alla med lag klimatpaverkan.
En del av regionens nyare fastigheter har solceller for produktion av el. Vissa tider
under aret ar en del av dessa byggnader sjalvforsérjande med energi.

4. Tillférd energi
Sista steget ar tillford energi. Genom att ha arbetat systematiskt i de tidigare
stegen minimeras behovet av tillférd energi. Minskad energianvandning i steg 1
minskar behovet av att kopa energi i steg 4 och ger lagre kostnader for regionen.
Om regionen minskar anvandandet av képt energi bidrar vi nationellt till att
minska behovet av framfor allt el och behovet av att nationellt producerad el med
hog klimatpaverkan.

3.2 Fastighetsenergi

Regionfastigheter har riktlinjer for nybyggnation, renovering och fastighetsdrift vilka
ar utformade i enlighet med regionens mal och BBR. Regionfastigheter har planer for
underhall och reinvesteringar samt driftstrategier for energiférbrukande
fastighetssystem per fastighetsobjekt. Driftstrategierna ar underlag for hur
driftoperatoren ska optimera de fastighetstekniska systemen. Syftet med
driftstrategier ar att minska energianvandning och att uppna ett enhetligt
inomhusklimat inom givna ramar, samt en bra driftsekonomi.

Ett tydligt och standardiserat fastighetsévervakningssystem ar en forutsattning for
ett systematiskt energioptimeringsarbete, darmed skapas forutsattningar for en
energieffektiv drift.

Utfardad av: Malena Timling Kontrollera aktuell version mot original i dokumenthanteringssystemet
Godkand av:
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Exempel pa atgarder for minskad anvandning av fastighetsenergi:

. Overgang till LED-belysning

o Inférande av behovsstyrd belysning

. Effektivare pumpar och flaktar

J Behovsstyrning av ventilation och varme

o Tillaggsisolering

. Fonsterbyten

. Réatt inomhusklimat (se miljotermometern avsnitt 3.3.3)

Samtliga fastigheter ska energideklareras enligt lagen om energideklaration for
byggnader. En energideklaration ar giltig i 10 ar och Regionfastigheter sdkerstaller
uppréattande av giltiga deklarationer. (14, 15, 16)

3.2.1 Energieffektiviseringen vid ny- och ombyggnation, byggprojektskedet

Vid ny- och ombyggnation ar det viktigt att ta fram energieffektiva systemlésningar
tidigt i projektskedet sa att I6sningen blir en integrerad del i byggprojektet (steg 1-3).
Valet av ambitionsniva for energianvandning i en byggnad paverkas av olika faktorer.
Det grundldggande &r att bygga enligt BBR, da uppfylls grundldggande krav. Exempel
pa hogre krav &n BBR ar energiindikatorer pa niva silver eller guld i miljobyggnad. (26)

Hogre ambition an BBR ar olika kostnadsdrivande i olika typer av byggnader. Det ar
enklare och mindre kostnadsdrivande att uppna bra energiprestanda i mindre
tekniktata och inte sa komplexa byggnader sdasom kontor och vardcentraler. |
byggnader med hégintensiv vard, sdsom sjukhus, dr det komplicerat och mer
kostnadsdrivande att na en vasentligt hogre niva an de krav som stélls i BBR. Har kan
en grundlaggande malsattning vara att arbeta for att uppna niva guld i valda delar
och i 6vriga delar brons eller silver. (26)

Nya byggnader ska energideklareras innan hyresgasten flyttar in enligt gdllande
regelverk och kraven ska verifieras inom 24 manader efter att byggnaden tagits i
bruk, vilket byggprojektet ansvarar for att genomféra. (15, 16)

3.2.2 El

| befintligt fastighetsbestand skall i forsta hand atgarder med att forbattra befintliga
elsystem och byta ut ineffektiv utrustning géras innan exempelvis solceller
implementeras i byggnader for ytterligare energitillskott, steg 1 att minska
energibehovet.

Region Vastmanlands forvantas 6ka anvandning av verksamhetsel inom vissa
omraden, bland annat fér laddning av elfordon och 6kad anvandning av
elforbrukande produkter och system. Den 6kande férbrukningen motverkas med
energieffektiviseringsprojekt (steg 1).

Utfardad av: Malena Timling Kontrollera aktuell version mot original i dokumenthanteringssystemet
Godkand av:
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Solceller

Vid planering av nybyggnation ar det viktigt att planera fér eventuella solceller i tidigt
stadie och att dessa kommer med redan i arkitekturen, om det sker kan oftast en mer
kostnadseffektiv och estetiskt tilltalande anlaggning byggas in som en helhet i
arkitekturen. (Steg 3, producera energi lokalt)

Vid installation av solceller pa en fastighet bor anlaggningen dimensioneras sa att
behov av att exportera el till natdgaren inte uppkommer. Maximal effekt for
regionens miljé och ekonomi uppnas bast i stora byggnader dar en storre
solcellsanlaggning producerar el som forbrukas inom fastigheten. Fértjansten blir da
hela kostnaden for motsvarande kopt energi. Passerar regionen installerad maxeffekt
(500 kW) maste regionen betala skatt och fortjansten minskar med motsvarande
belopp. (28)

En konsekvens om installerad total effekt av regionens samtliga solceller dverskrider
500 kW &r att regionen blir elproducent och skyldig att betala energiskatt for sin
elproduktion. (28) | mitten av ar 2023 har regionen en ungefarlig installerad effekt pa
350kW, det lamnar ett visst utrymme for vidare expansion. Regionen blir dven
ansvarig for hantering av energiskatt med tillhérande administration pa regionens
samtliga elanlaggningar (utover solcellsproduktionen) da ansvaret foljer regionens
organisationsnummer. Hanteringen gar éver fran natagaren till regionen, vilket i
andra regioner motsvaras av ungefar en arsanstalld.

3.2.3 Véirme

Finns fjarrvarme att tillga ar det ett bra alternativ och ska véljas vid ny- eller
ombyggnation, se steg 3. Driftmassigt ar det ett bra alternativ da
fidarrvarmeinstallationer har Iaga underhalls- och driftkostnader jamfort med
varmepumpar som ar det vanligaste alternativet till fjarrvarme. | dagslaget rader det
effektbrist i vara leverantorers elnat och det talar ocksa for att vélja fjarrvarme, vilket
inte belastar elnatet ytterligare. (27) El ska inte valjas for uppvarmning. Att vélja el
for uppvarmning har negativ paverkan pa miljon da beroendet av fossila branslen for
produktion av spetskraft 6kar (steg 4).

Varmeforsorjande system ska vara behovsstyrda pa rumsniva for lagsta mojliga
energibehov, exempelvis dagtid med hog forbrukning i verksamheten, dagtid med lag
forbrukning och nattetid med Iag eller helt utan férbrukning. Detta ar en av de
viktigaste forutsattningarna for att kunna driftoptimera anldaggningarna enligt
prognostiserade energimal, se grafen 6ver prognos for att nd energimalet (avsnitt
2.2).

3.24 Kyla

Finns fjarrkyla att tillga vid ny- eller ombyggnation ar det ett bra alternativ ur
miljohanseende och ska véljas. Den varme som leverantéren far tillbaka i systemet
dteranvinds i sin tur som fjarrvirme. Aven driftméssigt dr det ett bra alternativ da
fiarrkylinstallationer har laga underhalls- och driftkostnader jamfért med egna

Utfardad av: Malena Timling Kontrollera aktuell version mot original i dokumenthanteringssystemet
Godkand av:
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kylkompressorer som ar det vanligaste alternativet till fjarrkyla. | dagslaget rader det
effektbrist i vara leverantorers elnat och det talar ocksa for att vélja fjarrkyla som inte
belastar det lokala elnatet ytterligare. (27) Fjarrkyla finns idag vid Vastmanlands
sjukhus Vasteras och i vissa andra fastigheter i Vasteras, samt Salas nya
sjukvardsbyggnad.

Kylférsorjande system skall vara behovsstyrda pa rumsniva sa att lagsta maojliga
energibehov foreligger i alla driftfall (motsvarande som for varme). Detta ar en av de
viktigaste forutsattningarna for att kunna driftoptimera anlaggningarna enligt
prognostiserade energimal, se grafen dver prognos for att na energimalet (avsnitt
2.2).

For att kunna driftoptimera ar det ocksa nodvandigt att separera processkyla och
komfortkyla fran varandra. Ur driftsynpunkt ar det ocksa sdkrare med separata
system da det ar mojligt att prioritera bort komfortkyla vid exempelvis stérningar i
kylproduktionen, till forman for verksamhetens processkyla.

3.3 Verksamhetsenergi

Alla verksamheter inom regionen forbrukar energi i sin produktion/verksamhet,
exempelvis nar energikravande utrustning anvands. For att fa ned forbrukningen av
verksamhetsel handlar det om beteendeférandring, att stanga av belysning och
apparatur nar den inte anvands, men ocksa om att passa pa att stalla krav pa
energieffektivare I6sningar nar ny utrustning/produkt upphandlas.

Som stod vid vissa sarskilda energibesparingsprojekt eller andra férandringsarbeten i
verksamheten kan fastighetsdriften bista med tillfallig mobil matning fér data, infor
exempelvis upphandling av ny energikravande medicinteknisk apparatur.

3.3.1 Aktiviteter i verksamhetsplanen
For att regionen ska kunna na energimalet behover verksamhet som:

J bedriver energiprojekt, eller

. ar energiintensiv, eller

J har fa produkter med hog energiférbrukning, eller
J har manga produkter med liten energiférbrukning.

Planera och genomfdra energieffektiviserande aktiviteter inom verksamheten i den
arliga verksamhetsplanen. Aktiviteterna bidra bade till regionens energimal och
miljomalsarbete. For exempel pa atgarder som kan genomféras, se bilaga 1. Arbetets
fortskridande f6ljs upp inom ramen for ordinarie uppféljning.

Utfardad av: Malena Timling Kontrollera aktuell version mot original i dokumenthanteringssystemet
Godkand av:
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3.3.2 Upphandling av energikréivande utrustning

Det ar mycket viktigt att stadlla hoga krav pa den utrustning som koéps in av
verksamheterna sa att malen fér energianvdandning och klimatpaverkan kan
uppfyllas. Utrustning med lag energiforbrukning ska viktas hogt vid upphandling.

Det ar svart att andra pa vanor och beteenden, detta kan utrustningen hjalpa till med
genom energismarta funktioner som avlastar anvandaren och frigor tid for
karnverksamheten. Undersok om styrning med inbyggd klocka finns i er utrustning
for start och stopp eller tidstyrning med veckodagar. Det ar inte bara utrustningens
forbrukning av el man behdver tanka pa utan dven varmeforluster som kraver mycket
kylenergi samt investering i kylsystem. (17)

Energimdirkning

EU:s energimarkning av energirelaterade produkter visar produktens
energiprestanda. Energimarkningen visar inte bara pa energiklassen utan jamfor
aven energiférbrukningen i kilowattimmar. Energimarkningen, tillsammans med
verktyg som livscykelkostnader gor det lattare att upphandla. Det finns en stor
potential till besparingar, bade i energi och ekonomi. (10, 19, 20)

2

vz

VI

Livscykelkostnad

For manga tekniska installationssystem eller produktionsutrustningar ar
inkdpskostnaden ungefar 10% av den totala livscykelkostnaden, drifts- och
underhallskostnaden motsvarar ungefar 90%. (19) For medicinteknisk utrustning
visar livscykelanalyser att energianvandning i drift utgdér omkring 80% av
produkternas totala miljopaverkan under livscykeln. (21) Vid inkép av energikravande
produkter ar det viktigt att titta pa kostnader som uppstar i hela livscykeln, att daven
utvardera vilken produkt som har lagst energikostnad under anvandandet och ar
billigast att underhalla. Stall krav och utvardera offerter med hansyn till bade
investeringskostnad, underhallskostnad och energikostnad foér hela den beraknade
livslangden. (19)

Upphandlingsmyndighetens hdllbarhetskriterier

Upphandlingsmyndigheten har ett webbaserat verktyg med flera hundra
hallbarhetskriterier pa en mangd produkter och tjanster. Kriterierna finns ofta pa tre
nivaer; bas, avancerad och spjutspets. Sedan 2014 ar det reglerat i en forordning att
alla statliga myndigheter ska upphandla produkter, tjanster eller byggnader med
basta tillgdngliga miljéprestanda. (22) Sveriges kommuner och regioner omfattas inte
av lagkravet utan ska tillampa kriterierna och stalla krav i upphandlingar som ett led i
att uppna svenska energi- och miljomal. Dar finns dven relevanta energikrav som ar
avstamda med bransch och myndigheter och tar hdnsyn till EU:s gallande lagstiftning.
For medicinteknisk utrustning ar det viktigt att stdlla krav pa automatisk avstangning
och att utrustningens energianvandning mats och redovisas med anbudet. Se framfér
allt Upphandlingsmyndighetens kriterier for 6kad energiprestanda om: IT-utrustning,
medicinteknisk utrustning och vitvaror. (17, 21)

Utfardad av: Malena Timling Kontrollera aktuell version mot original i dokumenthanteringssystemet
Godkand av:
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3.3.3 Miljétermometern

Driftoperatorerna kan tillsammans med verksamheten anvanda den sa kallade
“miljétermometern” for att skapa en bra dialog om ett bra inomhusklimat.
Miljétermometern har utvecklats inom ramen for ett samarbete mellan olika
regioners fastighetsorganisationer och tillampas av flera regioner.
Miljotermometerns syfte ar att ge forutsattningar fér en god halsa och ratt
inomhusklimat. Att varma och kyla en byggnad kraver stora mangder energi. Med
ratt temperatur i rummet minskas energiatgangen. (24)

Ta kontakt med fastighetsdriften och fa en genomgang av din enhets inomhusklimat
och satt upp miljétermometrar i utrymme dar personal och besdkare vistas.

Den optimala inomhustemperaturen varierar
mellan sommar och vinter. Pa sommaren kan
inomhustemperaturen variera mellan 20 och
26 grader Celsius och den bor inte understiga
22 grader. Pa vinter kan temperaturen
variera mellan 20 och 24 grader Celsius och
den bor inte Overstiga 22 grader.

Sommar Vinter

Uppvarmningsenergi ska inte tillféras om det
ar varmare an 22 grader i lokalen. Vissa
lokaler kan ha annat féreskrivet klimat enligt
lokal funktion exempelvis operationssalar
eller behandlingsrum. Lokaler med
varmealstrande utrustning kan ha variationer
hela aret dvs 20-26 grader Celsius. (24)

Det finns utredningar som pekar pa 6kad
ohalsa vid forh6jda inomhustemperaturer.
Till exempel kan for hog temperatur i lokaler
orsaka huvudvark, koncentrationssvarigheter
och trotthet. (23)

Under onormalt varma eller kalla perioder
kan temperaturer tillfalligt bli hogre eller
lagre an vad som anges har. Endast
byggnadens installerade varmesystem skall
anvandas for uppvarmning av lokalerna.

Portabel elvarme far inte anvandas, det kan i nodfall vara en 16sning i samverkan med
regionens fastighetsdrift.

Malena Timling Kontrollera aktuell version mot original i dokumenthanteringssystemet
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3.34 Laddinfrastruktur

Boverket inarbetar krav pa laddinfrastruktur fér laddning av elfordon i svenska
byggregler. For befintliga uppvarmda byggnader med fler an 20 parkeringsplatser
skall det senast den 1 januari 2025 finnas minst en laddningspunkt. Vid ny- och
ombyggnation av byggnader med fler dn 10 parkeringsplatser ska parkeringen
utrustas med minst en laddningspunkt samt ledningsinfrastruktur till minst 20% av
parkeringsplatserna. (12)

Det rader kapacitetsutmaningar inom Sveriges elnat. Den senaste tiden har
samhillets 6kade efterfragan pa el medfort natkapacitetsbrist i Sveriges
tillvaxtregioner. (27) Regionens sjukhusomraden ligger i omraden med stora behov
av forstarkt natkapacitet och férnyelse av aldre elinfrastruktur. Pa grund av
effektbristen prioriterar regionen i forsta hand att bygga upp en energi- och
effekteffektiv infrastruktur for laddning av regionens egna poolbilar och
verksamhetsfordon. Personal och bestkare hanvisas till extern part fér laddning.
Laddning av regionens elfordon bedéms vara ett 6kat effektbehov framoéver men ger
dven ett 6kat behov av verksamhetsel. (24)

Utfardad av: Malena Timling Kontrollera aktuell version mot original i dokumenthanteringssystemet
Godkand av:
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4 UPPFOLINING

4.1 Uppféljning enligt energimalet och energiriktlinjen

Regionfastigheter foljer utvecklingen mot energimalet och utarbetar prognos och
utfall arligen i samband med arsrapportering. Den totala energianvdandningen (bade
fastighets- och verksamhetsenergi) redovisas som nyckeltal baserat pa forbrukning
per lokalyta (kWh/m2 BRA). | den totala energianvandningen ingar virme
(graddagskorrigerad), kyla, fastighetsel samt verksamhetsel. Fjarrkyla redovisas med
en faktor 3 utifran SKR:s redovisningsprinciper. Solcellsproducerad el redovisas som
anvand elanvandning.

Regionfastigheter har uppdraget att vid behov revidera riktlinjen, samt att utveckla
system och arbetssatt for energieffektivisering av fastighetsrelaterad
energiforbrukning.

Verksamheter foljer upp atgarder i den arliga verksamhetsplanen. Arbetets
fortskridande avrapporteras inom ramen for ordinarie uppféljning.

4.2 Ovrig rapportering
Regionen rapporterar/redovisar dven till:

4.2.1 SKR/Kolada

Energidata rapporteras arligen till SKR/Kolada for nationell uppféljning och
jamforelse, ansvarig Regionfastigheter. Varje energislag inklusive kostnader
rapporteras in var for sig. | denna rapportering rdaknas viss processvarme som inte
atgar till uppvarmning av lokaler bort. Egenproducerad solcellsel redovisas separat
(ingdr inte i kdpt el) men slas ihop med 6vriga poster och ingar i den totala
energianvandningen. Kolada sammanstaller information ur olika perspektiv och
levererar nyckeltal i en nationell databas. (1)

4.2.2 Boverket
Byggnader ska energideklareras utifran Boverkets redovisningsprinciper vid olika
tillfallen:

e Nar byggnader ar nya och nar de sdljs.

e Nar byggnadens golvarea ar storre dn 250 kvadratmeter och ofta bestks av
allmanheten.

e Nar byggnader upplats med nyttjanderatt.

En energideklaration ska upprattas efter nybyggnation dar kontroll goérs om
byggnaden uppfyller de vid bygglovstillfallet gdllande kraven i BBR. Kraven pa
energideklarationen ska verifieras inom 24 manader efter att byggnaden tagits i bruk.
Ansvarig for upprattandet ar byggprojektet inom Regionfastigheter.
Tillsynsmyndighet for byggnaders energiprestanda ar Boverket. (13)

Utfardad av: Malena Timling Kontrollera aktuell version mot original i dokumenthanteringssystemet
Godkand av:
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Giltig energideklaration ska upprattas var 10:e ar. Deklarationen ska bland annat
innehalla uppgifter om den uppvarmda arean i huset, energianvandning for
uppvarmning, komfortkyla, tappvarmvatten och byggnadens fastighetsel, uppgifter
om varmesystem och ventilationssystem samt atgardsforslag for att minska
energianvandningen. Ansvarig fastighetsforvaltningen inom Regionfastigheter. (14,
15)

4.2.3 Region Véstmanlands hallbarhetsrapportering

Regionens energianvandning fordelat pa energislag rapporteras in i regionens
uppfoljningssystem Position Green. Syftet ar att félja regionens koldioxidutslapp fran
energianvandningen. Regionfastigheter redovisar in graddagskorrigerat samt verkligt
utfall av energiférbrukning per leverantor.

For att kunna f6lja regionens insatser och arbete med energieffektivisering mot det
satta malet behover den el som gar till laddning av fordon métas separat och kunna
sarredovisas fran den 6vriga energiférbrukningen. Den klimatpaverkan
elfordonsparken genererar kommer att redovisas under regionens transportomrade i
hallbarhetsrapporteringen och inte under energiomradet. Publik laddning i
anslutning till regionens omraden redovisas inte som regionens energiférbrukning.

Utfardad av: Malena Timling Kontrollera aktuell version mot original i dokumenthanteringssystemet

Godkand av:
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1 Kolada (databas fér kommuner och regioner), Oppna jamférelser, Miljdarbete/Energi/Media,
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2 Eur-Lex, Direktiv om byggnaders energiprestanda, EG-direktiv 2010/31/EU

3 Boverket, webbsida, Ordlista for energideklarationer,
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6 Boverket, webbsida, Fragor och svar - Vad avses med temperaturreglerat utrymme?,
https://www.boverket.se/sv/om-boverket/publicerat-av-boverket/fragor--svar/bbr-boverkets-
byggregler/avsnitt-9-energihushallning/energikrav/vad-avses-med-temperaturreglerat-
utrymme/ (2023-08-16)

7 Globala malen, webbsida, www.globalamalen.se (2023-08-16)

8 Eur-Lex, Direktiv om energieffektivitet, EG-direktiv 2012/27/EU.

9 Eur-Lex, Ekodesigndirektiv, EG-dir 2009/125/EG, 2005/32/EG.

10 Energimyndigheten, webbsida, Lagar och andra krav,
http://www.energimyndigheten.se/energieffektivisering/lagar-och-krav/, (2023-08-16)

11 Plan och bygglagen, PBL, SFS 2010:900.

12 Plan och byggforordningen, PBF, SFS 2011:338.

13 BBR, Boverkets byggregler, Boverket, webbsida, https://www.boverket.se/sv/byggande/regler-
for-byggande/om-boverkets--byggregler-bbr/ (2023-08-16)

14 Lagen om energideklaration for byggnader, SFS 2006:985.

15 Boverket, webbsida, Energideklaration — en handbok,
https://www.boverket.se/sv/energideklaration/ (2023-08-16)

16 Boverkets foreskrifter och allmédnna rad (2007:4) om energideklaration for byggnader, BED.

17 Upphandlingsmyndigheten, webbsida, Hitta hallbarhetskriterier,
https://www.upphandlingsmyndigheten.se/kriterier/ (2023-08-10)

18 Lagen om ekodesign, SFS 2008:112.

19 Energimyndigheten, Rapport, Energikoll i sma och medelstora foretag, ET 2017:29,
https://energimyndigheten.a-w2m.se/Home.mvc?resourceld=104593 (2023-11-29)

20 Energimyndigheten, webbsida, Produktgrupper A-O,
https://www.energimyndigheten.se/energieffektivisering/jag-ar-saljare-eller-tillverkare-av-
produkter/produktgrupper-a-o/ (2023-11-29)

21 Upphandlingsmyndigheten, webbsida, Hitta hallbarhetskriterier/Medicinteknisk
utrustning/Generella kriterier/ Energiprestanda medicinteknisk utrustning,
https://www.upphandlingsmyndigheten.se/kriterier/sjukvard-och-omsorg/medicinteknisk-
utrustning/generella-kriterier/energiprestanda-medicinteknisk-utrustning/basniva (2023-08-
16)

22 Forordning om alla myndigheters inkdp av energieffektiva varor, tjanster och byggnader, SFS
2014:480.

23 Folkhélsoinstitutet, rapport, Temperatur inomhus, Vetenskaplig sammanstéllning av
hilsoeffekter 040922, Mattias Oberg, Institutet fér Miljdmedicin, IMM, Karolinska Institutet.
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24 Futurlocs energigrupp, Samarbetsorganisation for olika regioners fastighetsorganisationer
(Region Vastmanland, Region Gévleborg, Region Orebro, Region Dalarna, Region Varmland,
Region Uppsala, Region Sédermanland)

25 Sveriges miljomal, webbsida, Miljomalen/God bebyggd miljo,
https://www.sverigesmiljomal.se/miljomalen/god-bebyggd-miljo/preciseringar-av-god-
bebyggd-miljo/ (2023-06-13)

26 Sweden Green Building Council, Miljobyggnad, webbsida,
https://www.sgbc.se/certifiering/miljobyggnad/ (2023-08-16)

27 Energimarknadsinspektionen, rapport, Kapacitetsutmaningen i elndten, Ei R2020:06,
www.ei.se

28 Energimyndigheten, Solelportalen, Battre ekonomi med ratt anlaggningsstorlek,
https://www.energimyndigheten.se/fornybart/solelportalen/hur-stor-anlaggning-passar-
mig/battre-ekonomi-med-ratt-anlaggningsstorlek/ (2023-09-26)

29 Vattenfall, webbsida, Fornybar och fossilfri energi — vad ar skillnaden?,
https://www.vattenfall.se/fokus/hallbarhet/fornybar-eller-fossilfri-energi/ (2024-01-09)

Utfardad av: Malena Timling Kontrollera aktuell version mot original i dokumenthanteringssystemet
Godkand av:
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BILAGA 1 - ATGARDER
Nedan listas atgarder som kan genomforas pa olika nivaer inom regionen.
Atgird Atgirdsbeskrivning Ansvarig

Tillampa energitrappan

Hushalla forst

Alla medarbetare

Fordandra beteende

Stang av armatur och apparatur

Alla medarbetare

Hall ratt inomhusklimat

Skaffa miljotermometer for god halsa- och miljo

Alla medarbetare

Standiga forbattringar i
energiarbetet

Lyft forbattringsforslag

Alla medarbetare

planera for att na 150
kWh/m? till 2030

miljobyggnad silver eller guld
Tekniktatt och verksamhetsintensivt - bygg enligt miljobyggnad
brons eller silver

Yteffektivisera Arbeta for minskade ytor per administrativ arbetsplats och Region
yteffektivisera karnverksamheten Vastmanland
Satt ambitionsnivan och Mindre tekniktatt och verksamhetsintensivt - bygg enligt Region

Vastmanland

Skapa infrastruktur for Till regionens egna poolbilar och verksamhetsfordon. Region
laddning Tillhandahall viss publik laddmadjlighet till besékare och personal. | Vastmanland
Stimulera yteffektivitet Sakerstall att regionens hyresmodell styr mot minskat ytbehov Region

Vastmanland

Folj och rapportera
utvecklingen mot
energimalet

Folj upp och skapa prognos for maluppfyllelse.

Regionfastigheter

Stimulera utbudet av
fossilfri energi

Samverka med energileverantorer och strava efter en fossilfri
produktion, upphandla fossilfri energi.

Regionfastigheter

Utarbeta och vid behov
uppdatera driftstrategier

Utarbeta tydliga driftstrategier fér energioptimering

Regionfastigheter/
Fastighetsdrift

Utarbeta och uppdatera

ier

fastighetsforvaltningsstrateg

Utarbeta effektiva fastighetsforvaltningsstrategier for respektive
fastighetsobjekt.

Regionfastigheter

Energieffektivisera befintliga

Systematiskt bedriv energieffektiviseringsarbete, forbattra i

Regionfastigheter/

fastighetsobjekt forsta hand befintliga system. Fastighetsdrift
Skapa bra forutsattningar Kravstall tydligt och standardiserat granssnitt for energiarbete i Regionfastigheter
for fastighetsdrift styr och 6vervakningssystem, i riktlinjer och tekniska anvisningar.

Skapa bra forutsattningar
for driftoperatorer

Sakerstall driftoperatoérers kompetens med fokus pa
energiarbete.

Fastighetsdrift

Energideklarera regionens
befintliga fastighetsobjekt

Regelbundet energideklarera regionens fastigheter

Regionfastigheter

solcellsanlaggning

troligen behdvas. Dimensionera solcellsanldggningen ratt (varken
for stor eller for liten).

Sakerstall en god Utarbeta energieffektiva systemldsningar i aktuellt projekt och Byggprojekt
energiprestanda i planera for fossilfri energi i tidigt skede sa att systemlésningen
byggprojekt blir en integrerad del. Folj energiriktlinjens uppsatta mal och
strategier, samt riktlinjer och tekniska anvisningar inom
energiomradet.
Planera ratt For att klara kraven i BBR kommer lokalt producerad solenergi Byggprojekt

Utfirdad av: Malena Timling

Godkand av:

Kontrollera aktuell version mot original i dokumenthanteringssystemet
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Om mojligt, anslut Finns fjarrvarme eller fjarrkyla att tillga ska det véljas i forsta Byggprojekt
fjdarrvarme och fjarrkyla hand, bland annat for att minska belastningen pa elnaten.
Bygg behovsstyrda Bygg varmeforsorjande system, samt kylsystem sa att de kan Byggprojekt
separerade system behovsstyras pa rumsniva.
Bygg sa att olika typer av varme- och kylsystem separeras da de
har helt olika driftforutsattningar.
Energideklarera nya Redovisa den nya fastighetens energiprestanda till Boverket Byggprojekt

Leda Region Vastmanlands

Stalla hoga energikrav pa den utrustning som kops in

Inkdp, Medicin-

arbete i energikravstéllning | Vikta utrustning med lag energiférbrukning och klimatpaverkan teknik, FDS
pa energikravande hogt
produkter vid upphandling. Kravstall sa att forbrukning och kostnader som uppstar i hela

livscykeln innefattas.
GoOr en genomgang av Kontakt fastighetsdriften och gér en genomgang av enhetens Verksamhet
inomhusklimatet inomhusklimat.

Anvand miljotermometrar i utrymme dar personal och bestkare

vistas. Endast byggnadens installerade varmesystem skall

anvandas for uppvarmning av lokalerna. Portabla elvarmare etc.

far inte anvéndas.
Stall energikrav vid Stall hoga krav pa den energiforbrukande utrustning som képs in | Verksamhet
upphandling av verksamheten, stéll krav pa energismarta funktioner, till

exempel automatisk avstangning. Tillampa

Upphandlingsmyndighetens kriterier. Fér stod med kravstallning

kontakta Inkép och Hallbarhet.
Genomfor standiga Vid forbattringsarbete som kan paverka energiprestanda satt Verksamhet
forbattringar upp tydliga mal i verksamhetsplanen och koppla det till

verksamhetens miljdarbete
Beakta o6kad Vid genomférande av riskanalys (VIRA, regionens modell for Verksamhet
energiforbrukning i integrerade riskanalyser) beakta forhojd energiforbrukning som
riskanalyser en risk inom miljdomradet.
Boosta regionens Sakra kompetensen hos regionens miljdombud, Hallbarhet
miljdombud med kompetenshojning i grundlaggande energikunskap skapar bra
energikunskap forutsattning for standiga forbattringar i verksamheterna.
Delta i innovations- och Ta vara pa kompetens inom néringsliv, universitet och offentlig Region

forskningsarbete

verksamhet kopplat till effektiv energiforsorjning — via till
exempel innovationsupphandlingar eller att moéjliggora studier
inom regionens verksamheter.

Vastmanland

Utférdad av:
Godkand av:

Malena Timling

Kontrollera aktuell version mot original i dokumenthanteringssystemet
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BILAGA 2 - DEFINITIONER

Atemp

Atemp = Area tempererad. Arean av samtliga vaningsplan, vindsplan och kéllarplan for
temperaturreglerade utrymmen, avsedda att varmas till mer an 10 2C, som begransas av
klimatskarmens insida.

Kalla: Boverket, Ordlista for energideklarationer (3)

Fastighetsenergi

Med byggnadens fastighetsenergi avses den energi som anvands for byggnadens behov, till
exempel el till pumpar, flaktar och fast belysning. Det galler apparater som finns inom, under eller
ar placerade pa utsidan av byggnaden. Elektriska apparater avsedda fér annan anvandning an for
byggnaden, exempelvis verksamheternas utrustning, motorvarmare, badanlaggningar,
koksutrustning och ytterbelysning mm. ingar inte i fastighetsenergin och ska inte medraknas i
byggnadens energianvandning. Nar det galler belysning ska den del av elen som gar till fast
belysning i allmdnna utrymmen och driftutrymmen inga i byggnadens fastighetsenergi.

Kalla: Boverket, Ordlista for energideklarationer (3)

Fossilfri energi

Fossilfritt betyder att elen inte produceras direkt fran fossila branslen och icke férnybara
energikallor som olja, kol eller gas. | Sverige kommer den fossilfria elen fran kadrnkraft och
fornybara energikallor.

Kalla: Vattenfall, Fornybar och fossilfri energi — vad ar skillnaden? (29)

Férnybar energi

Energi fran fornybara, icke-fossila energikallor, ndmligen vindenergi, solenergi (termisk solenergi
och fotovoltaisk solenergi) och geotermisk energi, omgivningsenergi, tidvattensenergi, vagenergi
och annan havsenergi, vattenkraft, biomassa, deponigas, gas fran avloppsreningsverk samt
biogas.

Kalla: Eur-Lex, Direktiv om framjande av anvandningen av energi fran férnybara energikallor,
2018/2001 (4)

Ndra-nollenergibyggnad

En byggnad som har mycket hog energiprestanda. Den mycket laga mangden energi som kravs
bor i mycket hog grad tillforas i form av energi fran férnybara energikallor, inklusive energi fran
fornybara energikallor som produceras pa plats eller i ndrheten.

Kalla: Eur-Lex, Direktiv om byggnaders energiprestanda, 2010/31/EU (2)

Primdrenergi

Definieras som "Energin i en naturresurs, exempelvis i kol, rdolja, solljus och uran med flera, som
inte genomgatt ndgon omvandling eller transformering genom manskliga aktiviteter”. Det vill sdga
energi som inte omvandlats till en annan energiform.

Utférdad av:
Godkand av:

Malena Timling Kontrollera aktuell version mot original i dokumenthanteringssystemet
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Kalla: Jernkontorets energihandbok (5)

Primdrenergital

Priméarenergitalet utgar fran levererad energi till byggnaden men dar varje energibarare (el,
fjarrvarme, fjarrkyla, biobransle, fossil olja och fossil gas) har en viktningsfaktor. Nar man
berdknar primarenergitalet multipliceras energin for varje energibarare med respektive
viktningsfaktor och adderas. Summan divideras sedan med golvarean Atemp for att fa
primdrenergitalet. Enheten ar kWh/m2 och ar.

Kélla: Boverket, Ordlista for energideklarationer (3)

Specifik energianvéndning

Den specifika energianvandningen definierades som levererad energi till byggnaden dividerad
med golvarean A.mp. (Den energi regionen redovisar mot malet) Specifik energianvandning har
ersatts av primarenergital.

Kélla: Boverket, Ordlista for energideklarationer (3)

Temperaturreglerat utrymme

Med temperaturreglerat utrymme avses utrymme dar en varmeavgivningsanordning, till exempel
radiator, finns installerad for att generera 6nskad temperatur. Ar sddant temperaturreglerat
utrymme avsett att varmas till mer an 10 grader celsius, ska utrymmets golvarea medraknas i
Atemp och varmeenergin medraknas i byggnadens energianvandning och energiprestanda
(primarenergitalet). | annat fall ska utrymmets golvarea inte medraknas.

Om ett utrymme ar placerat pa ett sadant satt i byggnaden och avsett att varmas av intilliggande
utrymmen ska arean i dessa utrymmen ocksa inraknas i Atemp. Sadana utrymmen kan vara
toaletter mitt i byggnaden eller korridorer.

Kalla: Boverket, Fragor och svar (6)

Verksamhetsenergi

Verksamhetsenergi dr den el eller annan energi som anvands fér verksamheten i lokaler. Exempel
pa detta ar processenergi, datorer, kopiatorer, maskiner, och andra apparater for verksamheten
och belysning utéver den som ar nddvandig fér byggnadens grundbehov. Aven den energi som
anvands till spis, kyl, frys, diskmaskin, tvattmaskin och andra hushallsapparater ingar i
verksamhetsenergi. El till laddstolpar och lyktstolpar raknas ocksa som verksamhetsenergi.

Kalla: Boverket, Ordlista for energideklarationer (3)

Utfardad av: Malena Timling Kontrollera aktuell version mot original i dokumenthanteringssystemet
Godkand av:



10
RV230790



\I.( Region )
Vastmanland TJANSTESKRIVELSE 1(1)
Datum Vart diarienummer

2024-01-16 RV230790
Regionkontoret, RF- och RS-sekretariat
Fredrik Alm
Epost: fredrik.alm@regionvastmanland.se
Telefon: +4621176401

TJANSTESKRIVELSE REVIDERING AV DELEGATIONSORDNING FOR PROGRAM NYTT AKUTSJUKHUS
VASTERAS

Forslag till beslut

1. Regionstyrelsen godkanner reviderad ansvars- och delegationsordning for
program Nytt Akutsjukhus Vasteras.

Arendet i korthet

Ansvars- och delegationsordning specificerar vilka projekt som avses inom
programmet, sa som de olika etapperna. Inom programmet kommer ett antal projekt
att tillkomma, vilket innebar att befintligt dokumentet behdver revideras infor
uppstart av nya projekt. | denna revidering har projektnamnen tagits bort och
dokumentet foreslas omfatta programmet i sin helhet utan att peka ut enskilda
projekt. Dartill har rutin for anmalan av beslut dndrats for att harmoniera med
styrelsens delegationsordning, en tjanstetitel har andrats och numrering av besluten
tillkommit.

Detaljerad beskrivning av arendet

Regionstyrelsen faststdllde 2019-10-29 § 246 Ansvars- och delegationsordning for
Nytt Akutsjukhus Vasteras, etapp 1 som ett led i att skapa en investeringsprocess
anpassad for det fortsatta uppforandet, inklusive besluten for saval fastighets- som
utrustningsinvesteringarna, inom program Nytt Akutsjukhus Vasteras. Dokumentet
reviderades av regionstyrelsen 2023-10-03 § 190 till att aven omfatta etapp 2-3.

Bakgrunden var att vid genomférandet av programmet kommer ett flertal stérre
beslut om upphandling och inkdp att fattas I6pande inom den av regionfullméaktige
faststallda investeringsramen. Utifran programmets volym och for ett effektivt hand-
laggande faststalldes en sarskild ansvars- och delegationsordning da reglementen och
delegationsordningar inte var anpassade for program med denna volym och da vissa
avsteg kommer att bli nddvandiga.

Beslutet skickas till
Niklas Kallman

Ann-Marie Boberg
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Ansvars-och delegationsordning Program Nytt Akutsjukhus Vasteras

INLEDNING

Regionfullmaktige har i reglemente faststéllt regionstyrelsens ansvar och uppgifter. | reglementet regleras
aven sarskilda beslutsomraden och beloppsgranser. Regionstyrelsen har i delegationsordning faststallt vilka
beslut som delegerats vidare till forvaltningsdirektér samt om besluten kan vidaredelegeras. Nuvarande
och faststallda reglementen och delegationsordningar ar inte anpassade fér Program Nytt Akutsjukhus
Vasteras med denna volym och vissa avsteg kommer att bli nédvandiga.

Avsteg fran nedanstaende process med inkdpsnamnden avser endast Program Nytt Akutsjukhus Vasteras.

e "Inkdpsverksamheten fattar sedan, i samrad med uppdragsgivaren, tilldelningsbeslut och tecknar
darefter upphandlingskontrakt”. Reglemente fér Inképsnémnden, § 1 Uppgifter, andra stycket.

Avsteg fran nedanstaende beloppsgranser avser endast Program Nytt Akutsjukhus Vasteras.

e ”Strategiska fastighetsfragor och de som 6verstiger en investering med 20 mkr ska beslutas av
fullmaktige”. Reglemente fér Regionstyrelsen 2018-2022, stycke Fastigheter.

e "Fastighetsinvesteringar upp till ett belopp om 3 000 000 kr”- Delegation till Regiondirektor.
Delegationsordning fér regionstyrelsen — strategisk styrelse, stycke Ekonomi och fastighet.

Det finns tre grundprinciper for denna ansvars- och delegationsordning.

1. Att upphandlingen och inkop av vara eller tjanst inryms inom den av regionfullméaktige beslutade
investeringsram.

2. Det ar inte samma befattningsniva som formellt ytterst initierar och genomfér en upphandling som
tecknar avtal, sa kallade farfarsprincipen. Denna princip galler oavsett de olika beloppsnivaerna i
delegationsordningen undantaget ar regiondirektorens delegation for att teckna avtal inom ramen
30-50 miljoner kronor.

3. Vidinitiering och genomférande av upphandling utgar ansvars- och delegationsordningen fran ett
beddmt upphandlingsvarde.

Beslut fattade enligt delegation aterrapporteras |[6pande till regionstyrelsens arbetsutskott.

| forteckningen nedan jamstalls ekonomichef med projektchef.

Utfardad av: Fredrik Alm Kontrollera aktuell version mot original i dokumenthanteringssystemet
Godkand av:
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Ansvars-och delegationsordning Program Nytt Akutsjukhus Vasteras

BESLUTSORDNING UPPHANDLING FOR NYTT AKUTSJUKHUS VASTERAS

Beslutsordningen tydliggdr vem som for Region Vastmanlands rékning beslutar om att initiera och
genomfora en upphandling for Program Nytt Akutsjukhus Vasteras.

Beslutsunderlaget for att fatta ett beslut om att initiera och genomféra en upphandling utgors av en
Upphandlingsstrategi. Strategin definierar som minimum:

Upphandlingsobjekt och dess ramar
Upphandlingsform
Upphandlingsforfarande
Ersattningsmodeller

Utvarderingsmodell av anbud

Region- Region-
styrelsen direktor

Arende

Programchef

Projektchef

11

Beslut om att initiera/genomfdra
upphandling fér programmet upp
till ett bedémt varde om 30
miljoner kronor.

1.2

Beslut om att initiera/genomfora
upphandling for programmet upp
till ett beddémt varde om 50
miljoner kronor.

1.3

Beslut om att initiera/genomfora X
upphandling fér programmet upp
till ett bedomt varde om 100
miljoner kronor.

1.4

Beslut om att initiera/genomfora X
upphandling fér programmet 6ver
ett bedomt varde om 100 miljoner
kronor.

Utférdad av:
Godkand av:

Fredrik Alm Kontrollera aktuell version mot original i dokumenthanteringssystemet
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Ansvars-och delegationsordning Program Nytt Akutsjukhus Vasteras

BESLUTSORDNING INKOP FOR NYTT AKUTSJUKHUS VASTERAS

Vid inkop av en vara eller tjanst sker forst en tilldelning till en leverantor utifran genomford upphandling.
Efter att avtalssparren har passerats tecknar regionens ombud ett avtal med tilldelad leverantor av vara

eller tjanst.

Beslutsordningen tydliggér vem som for regionens riakning beslutar om att tilldela avtal respektive vem som
ar ombud att teckna avtal. Beslutsordningen géller under forutsattningen att Upphandlingsstrategin har
efterlevts, om avvikelser har skett ska dessa aterrapporteras till Regionstyrelsen.

TILLDELA AVTAL FOR NYTT AKUTSJUKHUS VASTERAS

Arende

Regiondirektor Programchef Projektchef

2.1

Beslut om att tilldela avtal, konsult

och entreprenadavtal AB04, ABTO6,
ABKO9 samt 6vriga avtal upp till ett
varde av 30 miljoner kronor.

2.2

Beslut om att tilldela avtal, konsult

och entreprenadavtal ABO4, ABTO6,
ABKO09 samt 6vriga avtal upp till ett
varde av 50 miljoner kronor.

2.3

Beslut om att tilldela avtal, konsult
och entreprenadavtal AB04, ABTO6,
ABKO9 samt Ovriga avtal over ett
varde av 50 miljoner kronor.

Utférdad av:
Godkand av:

Fredrik Alm

Kontrollera aktuell version mot original i dokumenthanteringssystemet
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TECKNA AVTAL FOR NYTT AKUTSJUKHUS VASTERAS

Arende

Firmatecknare

Region Vastmanland | direktor chef

Region- Program- | o ojektchef

3.1

Ombud teckna avtal, konsult och
entreprenadavtal ABO4, ABTO6,
ABKO9 samt ovriga avtal upp till
ett varde av 10 miljoner kronor.

3.2

Ombud teckna avtal, konsult och
entreprenadavtal ABO4, ABTO06,
ABKO09 samt 6vriga avtal upp till
ett varde av 30 miljoner kronor.

3.3

Ombud teckna avtal, konsult och
entreprenadavtal ABO4, ABTO06,
ABKO09 samt 6vriga avtal upp till
ett varde av 50 miljoner kronor.

3.4

Ombud teckna avtal, konsult och
entreprenadavtal ABO4, ABTO06,
ABKO9 samt 6vriga avtal Over ett
varde om 50 miljoner kronor

INTERNA REFERENSER

Faststalld av regionstyrelsen 2019-10-29 § 246, reviderad RS 2023-10-03 § 190, reviderad RS 2024-01-30 §

X

Utférdad av:
Godkand av:

Fredrik Alm

Kontrollera aktuell version mot original i dokumenthanteringssystemet
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Vastmanland
Regionens revisorer 2023-10-12
Elisabeth Lof

Till

Regionstyrelsen for svar

Hilso- och sjukvardsndmnden for svar
Regionfullméktige for kinnedom

Granskning av foljsamheten till nationella riktlinjer - psoriasis

PwC har pa uppdrag av de fortroendevalda revisorerna i Region Vistmanland genomfort
en granskning av foljsamheten till nationella riktlinjer — psoriasis. Granskningens syfte har
varit att granska om hilso- och sjukvardsnamnden och regionstyrelsen, utifran sitt uppdrag
och ansvarsomrade, sikerstillt att varden bedrivs i enlighet med de aktuella nationella rikt-
linjerna inom berdrda verksamheter.

Utifran genomford granskning dr var samlade bedomning att hélso- och sjukvardsndmnden
och regionstyrelsen inte helt har sikerstillt att varden bedrivs i enlighet med de aktuella
riktlinjerna inom berdrda verksamheter.

Efter genomford granskning ldmnar vi foljande rekommendationer till hilso- och sjuk-
vardsndmnden och regionstyrelsen:

e Tillse att samtliga patienter med systemisk likemedelsbehandling registreras i Pso-
Reg.

e Implementera Nationellt kliniskt kunskapsstod i primérvarden.

e Se over foljsamheten till de nationella riktlinjerna for psoriasis i den specialiserade
varden dir regionen avviker, sasom medicinsk fotvard och klimatvard.

Iakttagelser i sin helhet framgar i bifogad rapport som har godkints vid revisorernas sam-
mantrdde 2023-10-12. Revisorerna oversiander rapporten till regionstyrelsen och hélso- och

sjukvardsnamnden och 6nskar svar senast 2024-01-31.
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Sammanfattning

PwC har pa uppdrag av de fértroendevalda revisorerna i Region Vastmanland
genomfort en granskning av foljsamheten till nationella riktlinjer - psoriasis.
Granskningens syfte har varit att granska om héalso- och sjukvardsnamnden och
regionstyrelsen, utifran sitt uppdrag och ansvarsomrade, sakerstallt att varden bedrivs i
enlighet med de aktuella nationella riktlinjerna inom berdrda verksamheter.

Utifran genomford granskning ar var samlade bedémning att halso- och
sjukvardsnamnden och regionstyrelsen inte helt har sakerstallt att varden bedrivs i
enlighet med de aktuella riktlinjerna inom berdrda verksamheter.

Nedan ses beddmning for varje revisionsfraga. For fullstandiga bedémningar se
respektive revisionsfraga i rapporten eller det avslutande avsnittet “Sammanfattande
beddmningar utifran revisionsfragor”.

Revisionsfragor Bedémning

1.Ar vidtagna atgéarder for efterlevnad av Socialstyrelsens Delvis
nationella riktlinjer andamalsenliga och effektiva?

2.Har aktuella vardprogram implementerats? Delvis

3.Ar riktlinjerna och vardprogrammen kanda péa Delvis
verksamhetsniva och anvands kunskaperna i kvalitets- och
utvecklingsarbetet?

4.Hur har halso- och sjukvardsnamnden och regionstyrelsen Delvis
foljt upp att varden ges i enlighet med de nationella
riktlinjerna?

5.Ar rapporteringen till centrala kvalitetsregister sakerstalld? Nej

6.F0ljs och analyseras redovisade kvalitetsindikatorer? Delvis

0@ O 000

Rekommendationer
Vi rekommenderar regionstyrelsen och halso- och sjukvardsnamnden att:

e Tillse att samtliga patienter med systemisk Iakemedelsbehandling registreras i
PsoReg.
e Implementera Nationellt kliniskt kunskapsstoéd i primarvarden.

e Se over foljsamheten till de nationella riktlinjerna for psoriasis i den specialiserade
varden dar regionen avviker, sasom medicinsk fotvard och klimatvard.
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Over 200 000 personer i Sverige har psoriasis. Psoriasis ger utslag pa huden men
betraktas inte som enbart en hudsjukdom i dag, utan som en allvarlig kronisk
systemsjukdom, dar immunsystemet spelar en central roll. Psoriasis kan ge allt fran
lindriga till funktionsnedsattande besvar. Sjukdomen kan vara mycket stigmatiserande,
och manga paverkas psykosocialt. Manga med psoriasis har en lag upplevd livskvalitet.

Aktuell forskning har banat vag fér ny och effektiv behandling av psoriasis. Men
sjukdomen ar fortfarande underbehandlad, och det finns stora regionala skillnader inom
psoriasisvarden. Personer med psoriasis har ofta besvar fran leder och muskelfasten.
Personer med svar psoriasis har ocksa oftare &n andra, till exempel hoégt blodtryck,
diabetes, dvervikt och psykisk ohalsa.

Patienterna behandlas i primarvarden, den reumatologiska varden och den
dermatologiska varden. Nationella riktlinjer for vard vid psoriasis omfattar bland annat
insatser vid levnadsvanor och samsjuklighet, utredning och uppféljning, topikal
behandling vid specifikt lokaliserad psoriasis, ljusbehandling och klimatvard samt
systemisk behandling.

Mot bakgrund av ovanstaende har regionens revisorer beslutat sig for att granska
regionens styrning och uppféljning av félisamheten till nationella riktlinjer for psoriasis.

Syfte och revisionsfragor

Syftet ar att granska om halso- och sjukvardsnamnden och regionstyrelsen, utifran sitt
uppdrag och ansvarsomrade, sakerstallt att varden bedrivs i enlighet med de aktuella
nationella riktlinjerna inom berérda verksamheter.

Granskningen har sin utgangspunkt i féljande revisionsfragor:

e Arvidtagna atgarder for efterlevnad av Socialstyrelsens nationella riktlinjer
andamalsenliga och effektiva?
Har aktuella vardprogram implementerats?
Ar riktlinjerna och vardprogrammen kénda pa verksamhetsniva och anvands
kunskaperna i kvalitets- och utvecklingsarbetet?

e Hur har halso- och sjukvardsnamnden och regionstyrelsen foljt upp att varden ges i
enlighet med de nationella riktlinjerna?
Ar rapporteringen till centrala kvalitetsregister sakerstalld?
Foljs och analyseras redovisade kvalitetsindikatorer?

Revisionskriterier

e Halso- och sjukvardslag (2017:30)

e Nationella riktlinjer for vard vid psoriasis 2019

e Regionens vardprogram och andra styrande och stédjande dokument inom omradet

Avgransning

Granskningen har avgransats till att omfatta regionens féljsamhet till de aktuella
nationella riktlinjer - psoriasis. Granskningen ligger till grund fér ansvarsprévningen
2023.

Metod

e
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Granskningen har genomférts genom intervjuer, dokumentgranskning, enkéater och
statistik.

Inhamtad statistik berér malnivaerna for de nationella riktlinjerna och kvalitetsbokslutet
samt regionens egen uppféljning kring exempelvis hur manga av deras patienter som
har biologiska lakemedel.

Intervjuer har genomforts med representanter fran hudkliniken, primarvarden, halso- och
sjukvardsfoérvaltningen samt Socialstyrelsen.

En digital enkat skickades ut till samtliga verksamhetschefer pa vardcentralerna i
regionen. Enkaten skickades ut da det saknades indikatorer for uppféljning i
primarvarden av psoriasis utifran Primarvardskvalitet' eller 6vrig uppfoljning. Enkaten
skickades till totalt 28 respondenter. De verksamhetschefer som ar ansvariga for mer én
en vardcentral har ombetts att besvara enkaten per vardcentral. Svarsfrekvensen
uppagick till cirka 29 procent. Eftersom svarsfrekvensen pa totalniva understiger 60
procent ar resultatet inte representativt for gruppen (verksamhetschefer pa vardcentraler
i Region Vastmanland) som helhet. Resultatet kan daremot anvandas for att
exemplifiera olika svarandes uppfattningar.

De intervjuade har beretts mdjlighet att sakgranska rapporten.

Rapporten ar kvalitetssakrad av Cecilia Claudelin i enlighet med PwC:s interna riktlinjer
for kvalitetssakring.

' Primarvardskvalitet &r ett nationellt system for kvalitetsdata i primarvarden med syfte att stédja
forbattringsarbete och uppféljning
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Granskningsresultat

Styrning av varden for patienter med psoriasis

e Revisionsfraga 1: Ar vidtagna atgérder fér efterlevnad av Socialstyrelsens nationella
riktlinjer &ndamalsenliga och effektiva?
Revisionsfraga 2: Har aktuella vardprogram implementerats?
Revisionsfréga 3: Ar riktlinjerna och vardprogrammen kénda pé verksamhetsnivé
och anvénds kunskaperna i kvalitets- och utvecklingsarbetet?

lakttagelser

Socialstyrelsen har i uppdrag att ta fram och publicera nationella riktlinjer for sjukdomar
och tillstdnd som drabbar manga manniskor och kraver mycket resurser. Nationella
riktlinjer ar saledes ett stod for beslutsfattarna sa att de kan férdela resurserna efter
behov. Vidare riktas riktlinjerna till alla som arbetar med vard och omsorg och ger
rekommendationer om atgard vid ett visst tillstand.

De nationella riktlinjerna fér psoriasis publicerades 2019. Riktlinjerna syftar till att minska
de regionala skillnaderna inom psoriasisvarden och innehaller rckommendationer inom
levnadsvanor och samsjuklighet, utredning och uppfdljning, topikal behandling,
behandling vid specifikt lokaliserad psoriasis, ljusbehandling och klimatvard samt
systemisk behandling, det vill sdga Iakemedelsbehandling.

Socialstyrelsen genomférde i december 2019 en utvardering av vard vid psoriasis. Av
utvarderingen framgar att i psoriasispopulationen har 70 procent lindrig psoriasis. De
flesta av dessa personer utreds och behandlas i primarvarden. Dar far &ven personer
med psoriasis, oberoende av svarighetsgrad, lokalbehandling med kramer samt
uppfoljning. Utvarderingen beskriver nulaget inom varden av patienter med psoriasis
utifran de nationella riktlinjerna men utgér aven underlag for det framtida prioriterings-
och kvalitetsarbetet inom omradet. | utvarderingen lyfts féljande fem
forbattringsomraden for regionerna:

e Att fler verksamheter vid svar psoriasis erbjuder individuell genomgang av
riskfaktorer kopplat till levnadsvanor.

e Att fler verksamheter inom den specialiserade varden foljer upp personer med svar
psoriasis.

e Att fler verksamheter erbjuder en strukturerad uppféljning av effekten med
genomférd behandling.
Att fler verksamheter erbjuder medicinsk fotvard.
Att fler verksamheter erbjuder klimatvard.

For att folja upp utvecklingen och kvaliteten i varden och omsorgen tar Socialstyrelsen
aven arligen fram malnivaer och utvarderingar, med utgangspunkt i de nationella
riktlinjerna. Malnivaerna for psoriasis publicerades i december 2022 och berdér vard vid
systemisk behandling av psoriasis. Socialstyrelsen planerar att genomféra en ny
utvardering, men i dagslaget finns det inga beslut om nar.

Socialstyrelsen har i tva rapporter foljt upp féljsamheten till nationella riktlinjer under
covid-19 pandemin. | nedanstaende tabell redovisas andelen personer med svar
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psoriasis som fatt ett arligt planerat besék i den éppna specialiserade varden under aren
2019-2021. Tabellen redovisar utfallet bade for riket och for Region Vastmanland.

Tabell 1 Andelen personer med svar psoriasis som fatt ett arligt planerat besok i
den 6ppna specialiserade varden under aren 2019-2021

Ar Utfall riket Utfall Region Vastmanland
2019 Cirka 68 procent Narmare 60 procent
2020 Cirka 66 procent Narmare 60 procent
2021 Cirka 65 procent Narmare 70 procent

For ar 2019 och 2020 ar rikets genomsnitt hdgre an foér Region Vastmanland.
Region Vastmanland redovisar en hogre andel personer som fatt ett arligt planerat
besok for ar 2021 jamfort med riket.

Region Véstmanland

Ansvarsférdelning och organisering av kunskapsstyrning

Under 2018 gick alla Sveriges regioner samman i ett nationellt system for
kunskapsstyrning. Regionerna har politiskt férbundit sig att stédja modellen och bidra
med resurser och kompetens. Det nationella systemet for kunskapsstyrning ska speglas
lokalt i Region Vastmanlands halso- och sjukvard. Via nationell kunskapsstyrning tar
Region Vastmanland bland annat del av nationella vardprogram och personcentrerade
och sammanhallna vardfériopp. Det finns ocksa ett nationellt kliniskt kunskapsstdd, som
ar regionernas gemensamma rekommendationer for utredning, behandling och
uppfdljning.

Samverkan sker nationellt, regionalt i sjukvardsregioner och lokalt i olika arbetsgrupper
och natverk i respektive region. Nationella programomraden (NPO) stéds av regionala
programomraden (RPO) och lokala programomraden (LPO). Det finns ett nationellt
programomrade for hud- och kdnssjukdomar. Kopplat till det nationella programomradet
hud- och kénssjukdomar finns en nationell arbetsgrupp (NAG) psoriasis. Det finns inga
representanter fran Region Vastmanland i den nationella arbetsgruppen. Samverkan
sker ocksa pa en regional niva via Sjukvardsregion Mellansverige. Utveckling pagar av
det lokala arbetet samt implementering av kunskapsstod.

| Region Vastmanland finns Radet for kunskapsstyrning som har en radgivande roll
gentemot halso- och sjukvardsfoérvaltningen samt lanets kommuner och dess
vardverksamheter. Radet ska ge stod for analyser, arbete gallande patientsakerhet
samt ge stdd till lokala programomraden, arbetsgrupper och lokala rad.

Implementering och efterlevnad av nationella riktlinjer

| bilaga till halso- och sjukvardsforvaltningens arsbokslut finns dokumentet
Kvalitetsbokslut 2022. Enligt dokumentet har Radet for kunskapsstyrning till uppgift att
vid nya nationella riktlinjer eller personcentrerade och sammanhalina vardfériopp
genomfdra en GAP-analys av skillnader i behandlingspraxis. Analysen ska ske i
samverkan med verksamheternas sakkunniga. Om det i analysen visar pa stora
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skillnader i behandlingspraxis ska férvaltningen ta fram en handlingsplan tillsammans
med berérd verksamhet, med stéd av Enheten fér kunskapsstyrning.

Vi har inom ramen for granskningen tagit del av den GAP-analys som genomfordes i
samband med att nationella riktlinjer for vard vid psoriasis togs fram 2019. Analysen
genomfoérdes tillsammans med hudkliniken inom Region Vastmanland och avser den
specialiserade varden. Av analysen framgar att halso- och sjukvarden inom Region
Vastmanland redan har manga av de centrala rekommendationerna pa plats. Den enda
rekommendationen dar atgarden beddéms som saknad berér erbjudandet av medicinsk
fotvard till personer med svar psoriasis pa fotterna. Vart att namnas ar ocksa att det vid
intervjuer framkommit att Region Vastmanland inte heller erbjuder klimatvard.

Regionstyrelsen har vid sammantradet 2019-12-17 § 308 beslutat om att anta de
nationella riktlinjerna for vard vid psoriasis. Vidare beskrivs att Socialstyrelsens
indikatorer och malnivaer inom omradet faststalls och anvands inom Region
Vastmanland. Dartill ges regiondirektoren i uppdrag att se till att rekommendationerna
tas in i budget och planeringsprocessen. | bilaga till dagordningen finns vidare
dokumentet Politisk viljeinriktning fér vard vid Psoriasis som har antagits av
Samverkansnamnden 2019-09-27 efter forslag fran den regionala utvecklingsgruppen.

Utover detta har vi noterat i dokumentgenomgangen att tillampningen av nationella
riktlinjer beskrivs som ett fortsatt utvecklingsomrade. | Regionplan och budget 2023-
2025, faststalld av regionfullmaktige 2022-06-14 § 81, lyfts primarvardens arbete med
tilldmpning av nationella riktlinjer som ett prioriterat utvecklingsomrade. Det
systematiska kvalitetsarbetet beskrivs aven som ett omrade som ska lyftas fram likasa
ska foljsamheten till sammanhallna vardforlopp forbattras. Av Férvaltningsplan 2023-
2025 Hélso- och sjukvardsférvaltningen framgar att halso- och sjukvardsnamnden fatt i
uppdrag att sakerstalla att verksamheten arbetar med/féljer nationella riktlinjer och
kunskapsstyrningen gallande halsoframjande och férebyggande insatser.

Personcentrerade och sammanhallna vardférlopp implementeras under 2024

Socialstyrelsens nationella riktlinjer omfattar i huvudsak atgarder dar halso- och
sjukvarden har ett sarskilt stort vagledningsbehov. Det kan handla om kontroversiella
atgarder eller atgarder dar det finns praxisskillnader inom halso- och sjukvarden
alternativt dar behovet av kvalitetsutveckling ar stort.

Socialstyrelsen tar inte stallning till eller varderar atgarder som inte omfattas av
riktlinjerna. Daremot forvantar sig Socialstyrelsen att dessa atgarder fangas upp i
nationella och regionala vardprogram for att tacka in hela vardkedjan. Det ar darfér av
vikt att vardprogram finns.

Personcentrerade och sammanhallna vardférlopp godkanns av styrgruppen for
nationellt system for kunskapsstyrning halso- och sjukvard (SKS). Darefter fattar
regionerna beslut om hur inférandet ska ske i varden. Det nationella programomradet
fér hud- och kdnssjukdomar har utsett en nationell arbetsgrupp som ska arbeta med att
ta fram ett vardforlopp for psoriasis under 2024. | uppdraget ingar aven att arbeta for att
Socialstyrelsens nationella riktlinjer for vard vid psoriasis foljs, 6ka anvandningen av det
nationella kvalitetsregistret PsoReg samt att utveckla en nationell digital psoriasisskola.
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Implementeringen av Nationellt kliniskt kunskapsstod ér ett utvecklingsomrade

Nationellt kliniskt kunskapsstdd innehaller idag framst rekommendationer till
primarvarden, men det pagar ett utvecklingsarbete for att dven inkludera stdd till den
specialiserade varden. Fran april 2023 borjar nationellt kliniskt kunskapsstod fyllas pa
med rekommendationer fér den specialiserade varden. P& webbplatsen for Nationellt
kliniskt kunskapsstdd (NKK) finns ett kliniskt kunskapsstod for primarvardens
behandling av psoriasis. Dar finns aven kunskapsstéd kring psoriasisartrit och
pustulosis palmoplantaris (ett tillstand beslaktat med psoriasis)?. Kunskapsstodet ska
ses som ett hjalpmedel i att sékerstalla en jamlik vard nationellt. Det framkommer av
intervjuer att NKK:s kunskapsstdd for psoriasis inte har implementerats i primarvardens
verksamheter.

| kunskapsstodet for psoriasis finns beskrivningar av bland annat vardniva, samverkan,
halsotillstand, utredning, behandling, uppfdljning och eventuella komplikationer.
Primarvarden beskrivs hantera psoriasispatienter med lindriga till mattliga besvar som
inte ar i behov av systemisk behandling, det vill saga lakemedelsbehandling.

Samverkan mellan specialiserad 6ppenvard och primérvard tycks vara vélfungerande
Det finns ett samverkansdokument som redogor for primarvardens respektive
specialistvardens ataganden, indikationer for remiss samt ansvarsférdelningen gallande
uppfdljning. Enligt dokumentet bér patienter som enbart har lokalbehandling kunna
foljas i primarvarden, medan 6vrig behandling betraktas som fall for hudkliniken. Vidare
ska patienten efter avslutad behandling aterga till primarvarden enligt sedvanligt
remissforfarande. De patienter som tidigare har haft god effekt av ljusbehandling ska
sjalva ta kontakt med hudkliniken via egen vardbegaran om en ny behandlingsperiod
anses nodvandig.

Vidare indikerar enkatresultatet att ansvar- och rollférdelningen ar relativt tydlig mellan
den specialiserade varden och primarvarden och att det finns en fungerande samverkan
avseende psoriasispatienter.

Primérvardens arbetsprocess vid uppdatering av behandlingsriktlinjer

| kontakt med foretradare for primarvarden framkommer att arbetsgangen vid
uppdateringar inom huvudomradet borjar med att allméanlakarkonsulten® inom
hudsjukdomar géar igenom vad som ar nytt och presenterar det i samverkan med
slutenvarden pa det gemensamma moétet for allmanlakarkonsulter. Det finns aven en
mindre grupp med verksamhetschefer som gar igenom den eventuella ekonomiska
effekten for verksamheten med att implementera ett vardférlopp samt en grupp som
arbetar med att skapa battre indikatorer for personcentrerade och sammanhalina
vardforlopp.

Mild psoriasis behandlas i primérvarden
Patientgruppen i primarvarden behandlas framst genom topikal behandling med kortison
i form av exempelvis salva eller krdm, eller genom topikal kalcipotriol. Beredningsformen

2 Nationellt kliniskt kunskapsstod, Psoriasis, Regionalt innehall godkant 2022-05-24.
https://www.nationelltklinisktkunskapsstod.se/Vastmanland/kunskapsstod/kliniskakunskapsstod/?uuid=83c1
cbcd-f4e1-4e67-ad46-359f85946ecf&selectionCode=profession_primarvard

3 Med allmanlakarkonsult menas en specialistizkare inom allmanmedicin som arbetar pa en vardcentral i
regionen.
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beror pa lokalisation, symptom och patientens preferens. Mjukgérande med tillagg av
salicylsyra anvands vid behov for avfjallning. Patienterna i primarvarden ska vidare
foljas upp utifran insatt behandling. Specialistvarden i sin tur konsulteras vid utbredd
sjukdom med ett riktvarde 6ver 10 % av kroppsytan, svar hand- och fotpsoriasis eller vid
otillracklig behandlingseffekt.

| en intervju med foretradare for primarvarden framgar att det rader allman konsensus
kring de flesta riktlinjer, oavsett diagnos. Intervjuade uttrycker att verksamheterna inte
ska ha haft nagot behov av att andra sarskilt mycket i hur de arbetar i samband med att
riktlinjerna infordes.

Det finns ingen sérskild psoriasismottagning

Av intervjuerna framgar att det inte finns nagon sarskild mottagning for patienter med
psoriasis inom primarvarden utan att dessa patienter behandlas i likhet med manga
andra patienter med kroniska sjukdomar. Det finns inte heller nagra extra resurser
avsatta for den har patientgruppen, vilket innebar att den har gruppen bilir till en
prioriteringsfraga i forhallande till andra. Ett utvecklingsomrade generellt for flera
patientgrupper uppges vara mojligheten att arbeta mer forebyggande och att erbjuda
stdd fran exempelvis dietist eller fysioterapeut.

Enkatresultatet indikerar att det inte finns nadgon samlad bild av hur manga patienter
som behandlas pa vardcentralerna for konstaterad psoriasis. Detta bekraftas ocksa av
intervjuer med foretradare for vardval samt av Allmanlakarkonsult Hud. Det beskrivs att
till skillnad fran exempelvis andra kroniska grupper sasom diabetes och Astma/KOL
registreras dessa inte via kvalitetsregister i primarvarden.

Primérvarden kénner till de nationella riktlinjerna, men vet ej om de féljs

Vidare indikerar enkatresultatet att verksamheterna inom regionens vardcentraler
kanner till Socialstyrelsens nationella riktlinjer for psoriasis men att det finns en viss
osadkerhet kring om verksamheterna arbetar i linje med dem. Verksamheterna kanner
dock i hogre grad igen samverkansdokumentet mellan hudkliniken och primarvarden
och uppges till hogre grad arbeta i linje med det. Dartill indikerar enkatresultatet att
verksamheterna inte anvander uppféljningen av psoriasis i kvalitets- och
utvecklingsarbetet.

Specialistvardens féljsamhet till de nationella riktlinjerna

| en intervju med foretradare for hudkliniken ndmns att de medarbetare som arbetar
med psoriasispatienter har kdnnedom om de nationella riktlinjerna, och
samverkansdokumentet som finns framtaget mellan primarvarden och den
specialiserade varden.

De intervjuade pa hudkliniken bekraftar att de har en tydlig process med primarvarden
for arbetet med psoriasis och nar dverlamning ska ske fran primarvarden till
specialistvarden. De beskriver att de regelbundet far in psoriasispatienter pa remiss,
fran primarvarden. Férdelningen mellan primarvarden och den specialiserade varden
sker enligt den beskrivning som ges i samverkansdokumentet. Det har alltid skett en



initial behandling i primarvarden innan patienten remitteras till den specialiserade
varden.

Genomgéng av riskfaktorer kopplade till levnadsvanor erbjuds

Enligt socialstyrelsens nationella riktlinjer for vard vid psoriasis ska patienter med
psoriasis erbjudas individuell genomgang av riskfaktorer kopplade till levnadsvanor till
personer med svar psoriasis (prioritet 2).

Av de checklistor som vi tagit del av fran hudkliniken framgar att patienter med
medelsvar eller svar psoriasis far information fran sjukskoterska eller underskoterska
om sjukdomen, majligheten att traffa kurator, erbjudande om halsosamtal samt
information om riskfaktorer kopplat till sjukdomen.

Systemisk behandling

Enligt nationella riktlinjer ar systemisk behandling en lakemedelsbehandling som ger
effekt i hela eller stora delar av kroppen. Den anvands vanligen nar topikal behandling
och eventuell ljusbehandling ar olamplig eller inte ger tillracklig effekt vid psoriasis. Bade
patienter med svar psoriasis och patienter med svarbehandlad psoriasis behdver
tillgang till systemisk behandling. Det finns bade syntetiska och biologiska systemiska
lakemedel, som ges i form av tabletter eller injektioner.

I Region Vastmanland har 137 patienter biologiska systemiska lakemedel och ca 300
patienter syntetiska lakemedel.

Utvérdering av behandlingseffekt med kliniska instrument och patientrapporterade matt
gors till en viss del

Enligt socialstyrelsens nationella riktlinjer for vard vid psoriasis bor halso-och sjukvarden
erbjuda en strukturerad utvardering av behandlingseffekter med bade livskvalitets-
instrument och kliniska instrument till personer med svar psoriasis (prioritet 1).

| Region Vastmanland far patienterna aven fylla i de tva beddmningsmatt som anvands
for att skatta sjukdomens svarighetsgrad (PASI och DQLI), svara pa fragor om
levnadsvanor och 6vriga sjukdomar samt mata blodtryck, vikt, langd, body mass index
(bmi) och midjematt.

Planerade besotk i 6ppen specialiserad vard sker, men inte alltid till Iédkare

Hudkliniken har vidare anstallt en profilsjukskoterska som enligt befattningsbeskrivning
ska avsatta 12 timmar per vecka till hudmottagningen for aterbesok av
psoriasispatienter. Profilsjukskoterskan tar emot patienter som efter behandlingsstart
med biologiska lakemedel eller systemisk behandling haft ett forsta uppféljande méte
med lakare eller dar lakare bedémer att aterbesok direkt kan ske med
profilsjukskoterska.

Av checklistan for aterbesok vid medelsvar eller svar psoriasis framgar att
profilsjukskoterska eller Iakare staller fragor kring aktuellt halsotillstand, beddémer status
och behandling samt vidtar eventuell atgard. Under de dagar da bade lakare och
sjukskoterska arbetar tillsammans i team s& avsatter de, enligt de intervjuade, en
férmiddag fér denna patientgrupp.

e
pwc

10



pwc

Klimatvard och medicinsk fotvard erbjuds inte till patienter med svar psoriasis

Enligt nationella riktlinjer for vard vid psoriasis finns en rekommendation om att halso-
och sjukvarden bor (prioritet 3) erbjuda klimatvard med vardteam vid svar psoriasis.
Halso- och sjukvarden bor ocksa erbjuda medicinsk fotvard till personer med svar
psoriasis pa fotterna (prioritet 3). De intervjuade beskriver att Region Vastmanland inte
erbjuder klimatvard eller medicinsk fotvard till patienter med svar psoriasis da det
saknas medel i budgeten for de behandlingsalternativen. | de nationella riktlinjerna
saknas i dagslaget malnivaer for klimatvard och medicinsk fotvard, och det ses som ett
utvecklingsomrade.

Bedbémning
Revisionsfraga 1: Ar vidtagna étgérder fér efterlevnad av Socialstyrelsens nationella
riktlinjer &ndamalsenliga och effektiva?

Delvis.

Vi bedémer att Regionstyrelsen under 2019 fattat beslut om att anta de nationella
riktlinjerna for vard vid psoriasis, samt att anta indikatorer och malnivaer.

Region Vastmanland tillhandahaller inte klimatvard eller medicinsk fotvard till patienter
med svar psoriasis vilket avviker fran de nationella riktlinjerna fér vard vid psoriasis. Det
ar ett utvecklingsomrade fér Region Vastmanland.

Det sker inte heller nagon uppféljning av foljsamheten till nationella riktlinjer fér vard vid
psoriasis i primarvarden.

De skillnader som finns mellan de nationella rekommendationerna och hur Region
Vastmanland arbetar har dock inte féranlett nagra beslut.

Bedbémning
Revisionsfrdga 2: Har aktuella vardprogram implementerats?

Delvis.

Det saknas ett nationellt vardprogram for psoriasis i dagslaget. Implementering
forvantas paborjas under 2024. Det finns daremot ett kliniskt kunskapsstod for
primarvardens behandling av psoriasis. Primarvardens kdnnedom om kunskapsstodet
ar inte lika stort som for det lokala samverkansdokumentet, vilket kan vara ett
utvecklingsomrade.

Samverkansdokumentet mellan hudkliniken och primarvarden redogor for respektive
atagande. Granskningen indikerar att det ar tydligt vilken vardniva patienterna ska
hanteras pa.
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Bedbémning

Revisionsfréga 3: Ar riktlinjerna och vardprogrammen kénda pé& verksamhetsniva och
anvands kunskaperna i kvalitets- och utvecklingsarbetet?

Delvis.

Vi bedomer att riktlinjerna ar kdnda inom den specialiserade varden for de
yrkeskategorier som arbetar med varden for psoriasis. Det rader ocksa en god
kannedom om vad den specialiserade vardens uppdrag innefattar.

Enkatresultatet indikerar att verksamheterna inom regionens vardcentraler kanner till
riktlinjerna men att det finns en viss osakerhet kring efterlevnaden av dessa. Resultatet
indikerar vidare att samverkansdokumentet ar kant inom verksamheterna samt att
verksamheterna i hégre grad arbetar i enlighet med dokumentets beskrivna process.

Intervjuer och enkatresultat indikerar dven att verksamheterna inom primarvarden inte
genomfor systematiska uppfoljningar av psoriasisbehandlingar i sitt kvalitets- och
utvecklingsarbete i nagon stoérre omfattning.

Uppfdljning
Revisionsfraga 4: Hur har hélso- och sjukvardsnamnden och regionstyrelsen foljt upp att
varden ges i enlighet med de nationella riktlinjerna psoriasis?

lakttagelser

Av Primé&rvardsprogram 2023, reviderad av regionstyrelsen 2022-06-15 § 180, framgar
att Region Vastmanland systematiskt féljer upp vardcentralens arbete utifran de krav
och mal som preciseras i primarvardsprogrammet samt féljsamhet till regionala och
nationella riktlinjer och vardprogram. Syftet uppges vara att sakerstalla att varden
bedrivs enligt vetenskap och beprévad erfarenhet men aven utifran patientsakerhet och
kostnadseffektivitet. Det sker ingen uppféljning av om vardcentralerna bedriver ett
arbete for patienter med psoriasis i enlighet med nationella riktlinjer for vard vid
psoriasis.

Av intervju med forvaltningsforetradare framkommer att uppfdljning fran férvaltningen
sker via Varden i siffror som sammanfattas och bereds i Radet for kunskapsstyrning
innan det delges halso- och sjukvardsnamnden samt regionstyrelsen via
kvalitetsbokslutet som bilaggs férvaltningens arsredovisning. Kvalitetsbokslutet berér
den specialiserade varden och redogor for tre indikatorer kopplat till biologiska
lakemedel.

Utbver detta finns aven, inom ramen fér samverkansnamndens arbete, regionala
programomraden (RPO) som speglar det nationella programomradet for hudsjukdomar.
| de regionala programomradena finns representanter fran deltagande regioner som
tillsammans ser 6ver hur de ligger till i olika matningar och hur de vid brister kan stotta
varandra. Aterkoppling fran RPO kan enligt intervjuer ga till Radet fér kunskapsstyrning,
men vi har inte via protokollgranskning eller uppféljning kunnat spara om
regionstyrelsen eller halso-och sjukvardsnamnden tar del av detta.

Bedbémning
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Revisionsfraga 4: Hur har hélso- och sjukvardsndmnden och regionstyrelsen féljt upp att
varden ges i enlighet med de nationella riktlinjerna?

Delvis.

Halso- och sjukvardsnamnden och regionstyrelsen foljer upp den specialiserade varden
via kvalitetsbokslutet som biladggs halso- och sjukvardsforvaltningens arsredovisning.
Kvalitetsbokslut redogor for den specialiserade vardens arbete utifran tre indikatorer
kopplat till biologiska I&kemedel.

Inom ramen for de regionala programomradena genomfors aven jamforelser mellan
deltagande regioner utifran matningar. Regionstyrelsen eller halso-och
sjukvardsnamnden tar inte del av detta arbete.

Vi noterar att det inte har skett nagon uppféljning av foljsamheten till nationella riktlinjer
utéver den som genomfors via den nationella dversynen av nationella riktlinjer.

Kvalitetsregister
Revisionsfréaga 5: Ar rapporteringen till centrala kvalitetsregister sékerstélld?

lakttagelser

PsoReg ar det nationella kvalitetsregistret for systemisk behandling av psoriasis i
dermatologisk sjukvard. Fokus ar att registrera behandling med systemiska lakemedel,
inklusive biologiska lakemedel, men aven uppgifter om levnadsvanor och genomférda
undersokningar registreras. Malet ar att alla patienter med systemisk behandling
inkluderas. 2019 tackte PsoReg cirka 65 procent av de patienter inom riket som
behandlas med biologiska och syntetiska lakemedel pa hudkliniker och pa
Psoriasisforeningens mottagningar.

Med hjalp av registret kan halso- och sjukvarden félja behandlingens effekt och
biverkningar éver tid, och visa detta grafiskt. Det underlattar nationell uppféljning ur
saval ett patientperspektiv som ett vardgivarperspektiv.* PsoReg sammanstaller arligen
en arsrapport som visar pa en jamfoérelse mellan klinikerna kopplat till
lakemedelsbehandling, PASI & DLQI, PsoReg-patienter per 10 000 invanare och aven
pa 100 000 invanare.

Patientregistret ar ett av Socialstyrelsens halsodataregister och innehaller uppgifter om
patienters vardkontakter och diagnoser vid lakarbesok. Registret innefattar bade
offentliga och privata vardgivare, inom den 6ppna saval som den slutna specialiserade
varden. Patientregistret innehaller dock inte uppgifter fran primarvarden varvid det i
begransad utstrackning kan anvandas for att folja insatser vid psoriasis. Detta da
behandlingar vid lindrig till medelsvar psoriasis ofta ges inom primarvarden.

Primarvardskvalitet ar ett kvalitetssystem som anvands for uppfdljning i primarvarden.
Systemet gor det mojligt for verksamheter att enkelt kunna folja sina resultat och utifran
det kunna analysera och utveckla verksamheten.

4 https://www.socialstyrelsen.se/globalassets/sharepoint-dokument/artikelkatalog/nationella-riktlinjer/2019-
3-11.pdf
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Region Véstmanland

Av intervjuer med foéretradare for primarvarden framkommer att uppgifter dverfors
automatiskt till Primarvardsregistret nar verksamheten rapporterar in i rapportverktyget
MedRave. Daremot indikerar enkatresultatet att verksamheterna inte registrerar
psoriasispatienter i MedRave. Det finns inte heller nagra krav i bestallning Primarvard
pa att vardcentralerna rapporterar i MedRev for psoriasispatienter.

| nulaget ar direktoverforing fran journalsystemet inte majligt i Region Vastmanland, utan
en manuell registrering kravs. Av intervjuerna med foretradare for den specialiserade
Oppenvarden framgar att registreringen till PsoReg genomfors i en varierad
utstrackning. Anledningen till detta uppges ofta vara tidsbrist. De intervjuade
medarbetarna menar att det ar tidskravande att registrera i bade journalsystem, och i
kvalitetsregister. | intervjuer med féretradare for hudkliniken framgar att kliniken
rapporterar in patienter med biologiska lakemedel till PsoReg. | registret finns nu 137
patienter, dartill finns det 300 patienter med syntetiska lakemedel som inte rapporteras
in pa grund av resursbrist. Det har bekraftas ocksa av arsrapporten for PsoReg 2022.
Dar beskrivs att vissa kliniker registrerar fa eller inga patienter med syntetiska
lakemedel. Enligt Socialstyrelsen ska aven traditionella syntetiska lakemedel
registreras, for att fa en komplett bild av behandlingen och for att méjliggéra en nationell
jamforelse.

Bedbémning
Revisionsfréga 5: Ar rapporteringen till centrala kvalitetsregister sékerstélld?

Nej.

Vi beddmer att rapporteringen till centrala kvalitetsregister inte ar sakerstalld. Den
specialiserade varden rapporterar bara in patienter med biologiska Iakemedel och inte
patienter med 6vriga lakemedel. Det innebar att Region Vastmanlands siffror inte blir
representativa for regionen.

Det sker ingen systematisk rapportering i primarvarden via MedRave. Det innebar att
vardcentralerna inte kan se sin egen utveckling éver tid eller jamféra sig med andra
vardcentraler.

Analys av kvalitetsindikatorer
Revisionsfraga 6: Foljs och analyseras redovisade kvalitetsindikatorer?

lakttagelser

Socialstyrelsen har i uppdrag att folja upp efterlevnad av de nationella riktlinjerna samt
hur de paverkar praxis i aktuella verksamheter. For att kunna genomféra detta har
Socialstyrelsen utarbetat indikatorer fér samtliga nationella riktlinjer. Indikatorerna med
dess malnivaer ar matt som avser att spegla kvaliteten och ska kunna anvandas som
underlag for verksamhetsuppféljning och verksamhetsutveckling samt fér 6ppen
redovisning av halso- och sjukvardens processer, resultat och kostnader. Indikatorer
kan anvandas som underlag till utvecklings- och forbattringsarbeten samt till uppféljning
pa lokal och regional niva. Vidare kan de anvandas for uppfdljning och utvardering av
regionens foljsamhet till rekommendationerna i riktlinjerna och pa sa satt vara ett
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vardefullt verktyg for att bedéma halso- och sjukvardens resultat i férhallande till den
onskvarda kvaliteten. Indikatorer gar att folja i Socialstyrelsens 6ppna jamforelser av
halso- och sjukvardens kvalitet och effektivitet.

| tabellen nedan redovisas den nationella malnivan for framtagna indikatorer samt rikets
och Region Vastmanlands utfall fér 2020. Statistiken ar hamtad fran Malnivaer- véard vid
psoriasis 2022 och bygger pa information fran PsoReg.

Tabell 2 Nationella malnivaer for indikatorer samt utfall for riket och regionen

Namn pa indikator Nationell Utfall riket 2020 | Utfall Region
malniva Vastmanland 2020

Genomgang av riskfaktorer = 80 procent 52,5 procent Cirka 60 procent

kopplade till levnadsvanor och

psoriasis

Utvardering av = 95 procent 48,6 procent Cirka 60 procent

behandlingseffekt med kliniska
instrument och
patientrapporterade matt

Utvardering av = 95 procent 55,6 procent Cirka 40 procent
behandlingseffekt med kliniska
instrument och
patientrapporterade matt, 3-12
man efter insattning av
systemiska lakemedel

Planerade besok i dppen 2 95 procent 62,6 procent Cirka 30 procent
specialiserad vard

Tabellen visar att Region Vastmanland inte uppnadde nagra av indikatorernas
malnivaer under ar 2020. Regionen redovisade dock ett battre utfall &n riket kopplat till
genomgang av riskfaktorer och utvardering av behandlingseffekter med kliniska
instrument och patientrapporterade matt. Daremot har regionen ett samre utfall an riket
vad géller utvardering av behandlingseffekter med kliniska instrument och
patientrapporterade matt, 3-12 manader efter insattning av systemiska lakemedel samt
gallande planerade besok i 6ppen specialiserad vard.

Region Véstmanland

Enligt Kvalitetsbokslut 2022 analyseras dels Socialstyrelsens malnivaer och indikatorer i
Varden i siffror men aven resultatet fran kvalitetsregister for enskilda sjukdomar. Av
kvalitetsbokslutet framgar att féljande tre indikatorer kopplat till psoriasis har féljts upp
under ar 2022.

e Andelen patienter med psoriasis som nar behandlingsmalet (DLQI<5)° for
patientskattad halsa. Patienter med biologiska lakemedel.

5 DLQI star for dermatology life quality index och anvands for att bedéma hur sjukdomen paverkar
patientens livskvalitet. Se nationella riktlinjer fér mer info, https://www.socialstyrelsen.se/kunskapsstod-och-
regler/regler-och-riktlinjer/nationella-riktlinjer/riktlinjer-och-utvarderingar/psoriasis/
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e Andel patienter med psoriasis som uppnar behandlingsmalet (PASI <3)° for
psoriasis. Avser patienter med biologisk lakemedelsbehandling.

e Medelvarde for halsorelaterad livskvalitet (EQ-5D)” hos patienter med psoriasis med
biologiska lakemedel.

Andelen patienter med psoriasis som nar behandlingsmalet samt medelvardet for
halsorelaterad livskvalitet beskrivs i kvalitetsbokslut 2022 ha en positiv utveckling
medan andelen patienter som uppnar behandlingsmalet PASI <3 beskrivs ha en
negativ utveckling.

| bilaga till primarvardsprogrammet finns aven en indikatorférteckning av vilket det
framgar att kontinuitetsindex for personer med kronisk sjukdom, daribland psoriasis,
foljs upp bade utifran lakare och sjukskéterska pa vardcentralen. Vid intervjuer med
foretradare for primarvarden framgar daremot att psoriasis inte ar en av de medicinska
indikatorerna som foljs upp pa vardcentraler. Det finns inga riktlinjer for hur den kliniska
verksamheten ska arbeta med uppféljning. Vidare lyfts att det ar respektive lakares
ansvar att félja upp foreskrivet Iakemedel vilket tenderar att leda till att uppféljningen
skiljer sig at.

Gallande specialistvarden uppger de intervjuade pa hudkliniken att patienter som
behandlas med biologiska lakemedel féljs upp vid aterbesoék efter tre manader, medan
patienter med syntetiska lakemedel eller lokal behandling far ett aterbesok vid behov,
och att det ar patienten som kontaktar hudkliniken.

Bedbémning
Revisionsfrdga 6: Foljs och analyseras redovisade kvalitetsindikatorer?

Delvis.

Vi bedémer att det sker en arlig uppféljning via kvalitetsbokslut for tre indikatorer for
patienter med psoriasis i den specialiserade varden som har biologiska lakemedel.

Uppfdljning sker ocksa av socialstyrelsens malnivaer framst pa verksamhetsniva och pa
regional niva via Sjukvardsregion Mellansverige.

Uppfdljning sker aven via kontinuitetsindex, for besok hos lakare och sjukskoterska pa
vardcentralen, men gors av den enskilda vardgivaren och inte via vardval. Detta ses
som ett utvecklingsomrade.

6 PASI star for psoriasis area and severity index och anvands for att bedémahur stor del av patientens
hudyta som ar drabbad och hur allvarliga hudférandringarna ar. For mer info, se nationella riktlinjer
https://www.socialstyrelsen.se/kunskapsstod-och-regler/regler-och-riktlinjer/nationella-riktlinjer/riktlinjer-och-
utvarderingar/psoriasis/

7 EQS5D #r ett standardiserat matt som anvands for att méata halsorelaterad livskvalitet.
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Sammanfattande bedomningar utifran revisionsfragor

Revisionsfraga

Bedomning

1. Ar vidtagna atgarder
for efterlevnad av
Socialstyrelsens
nationella riktlinjer
andamalsenliga och
effektiva?

2. Har aktuella
vardprogram
implementerats?

3. Ar riktlinjerna och
vardprogrammen
kadnda pa
verksamhetsniva

och anvands
kunskaperna i kvalitets-
och utvecklingsarbetet?

Delvis.

Regionstyrelsen har fattat beslut
om att anta de nationella
riktlinjerna for vard vid psoriasis,
samt att anta indikatorer och
malnivaer.

Region Vastmanland
tillhandahaller inte klimatvard eller
medicinsk fotvard till patienter
med svar psoriasis vilket avviker
fran de nationella riktlinjerna for
vard vid psoriasis. Det sker inte
heller nagon uppfdéljning av
féljsamheten till nationella riktlinjer
for vard vid psoriasis i
primarvarden. De skillnader som
finns mellan de nationella
rekommendationerna och hur
Region Vastmanland arbetar har
inte foéranlett nagra beslut.

Delvis.

Det saknas ett nationellt
vardprogram for psoriasis i
dagslaget. Implementering
forvantas pabdrjas under 2024.
Det finns daremot ett kliniskt
kunskapsstod for primarvardens
behandling av psoriasis.
Kunskapsstddet har inte
implementerats i primarvarden.
Som stdd finns det ett
samverkansdokument mellan
hudkliniken och primarvarden som
redogOr for respektive atagande.
Granskningen indikerar att det ar
tydligt vilken vardniva patienterna
ska hanteras pa.

Delvis.

Riktlinjerna ar kanda inom den
specialiserade varden. Det rader
ocksa en god kdnnedom om vad
den specialiserade vardens
uppdrag innefattar.
Enkatresultatet indikerar att
verksamheterna inom regionens
vardcentraler kanner till riktlinjerna
men att det finns en viss
osakerhet kring efterlevnaden av
dessa. Resultatet indikerar vidare
att samverkansdokumentet ar kant
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4. Hur har halso- och
sjukvardsnamnden och
regionstyrelsen foljt
upp att varden ges i
enlighet med de
nationella riktlinjerna?

5. Ar rapporteringen till
centrala
kvalitetsregister
sakerstalld?

6.F0ljs och analyseras
redovisade
kvalitetsindikatorer?

pwc

inom verksamheterna samt att
verksamheterna i hdgre grad
arbetar i enlighet med
dokumentets beskrivna process.

Delvis.

Halso- och sjukvardsnamnden och
regionstyrelsen foljer upp den
specialiserade varden via
kvalitetsbokslutet som bilaggs
halso- och sjukvardsférvaltningens
arsredovisning. Kvalitetsbokslut
redogor for den specialiserade
vardens arbete utifran tre
indikatorer kopplat till biologiska
lakemedel. Inom ramen for de
regionala programomradena
genomfors aven jamforelser
mellan deltagande regioner utifran
matningar. Regionstyrelsen eller
halso-och sjukvardsndmnden tar
inte del av detta arbete.

Nej.

Rapporteringen till centrala
kvalitetsregister inte ar sakerstalld.
Den specialiserade varden
rapporterar bara in patienter med
biologiska lakemedel och inte
patienter med 6vriga lakemedel.

Delvis.

Det sker en arlig uppfdljning via
kvalitetsbokslut for tre indikatorer
for patienter med psoriasis i den
specialiserade varden som har
biologiska lakemedel. Uppfdljning
sker ocksa av socialstyrelsens
malnivaer framst pa
verksamhetsniva och pa regional
niva via Sjukvardsregion
Mellansverige. Uppfdljning sker
aven via kontinuitetsindex, for
besdk hos lakare och
sjukskoterska pa vardcentralen,
men gors av den enskilda
vardgivaren och inte via vardval.

O
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2023-10-12

Louise Tornhagen Henrik Fagerlind

Projektledare Uppdragsledare

Denna rapport har upprattats av Ohrlings PricewaterhouseCoopers AB (org nr 556029-6740) (PwC) pa uppdrag
av de fortroendevalda revisorerna i Region Vastmanland enligt de villkor och under de férutsattningar som
framgar av projektplan fran den 17 februari 2023. PwC ansvarar inte utan sarskilt atagande, gentemot annan som

tar del av och forlitar sig pa hela eller delar av denna rapport.
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\I.( Region
Vastmanland YTTRANDE 1(4)
Datum Vart diarienummer

2024-01-08 RV230894

Halso- och sjukvardsforvaltningen, Planerings- och utvecklingsstab
gemensamt
Emelie Condén Mellgren

Regionens revisorer

YTTRANDE OVER YTTRANDE OVER GRANSKNINGSRAPPORTEN ” GRANSKNING AV FOLISAMHETEN TILL
NATIONELLA RIKTLINJER — PSORIASIS

Sammanfattning

PwC har pa uppdrag av de fortroendevalda revisorerna i Region Vastmanland
genomfort en granskning av foljsamheten till nationella riktlinjer - psoriasis.
Granskningens syfte har varit att granska om hélso- och sjukvardsndmnden och
regionstyrelsen, utifran sitt uppdrag och ansvarsomrade, sakerstallt att varden
bedrivs i enlighet med de aktuella nationella riktlinjerna inom berorda
verksamheter.

Revisorernas bedomning ar utifran genomford granskning att halso- och
sjukvardsnamnden och regionstyrelsen inte helt har sakerstallt att varden bedrivs
i enlighet med de aktuella riktlinjerna — psoriasis inom berérda verksamheter.

Beskrivning av drendet

| “Granskning av implementering av nya nationella riktlinjer halso- och sjukvard”
granskas det om halso- och sjukvardsnamnden och regionstyrelsen, utifran sitt
uppdrag och ansvarsomrade, sakerstallt att varden bedrivs i enlighet med de
aktuella nationella riktlinjerna inom berérda verksamheter.

Granskningens syfte dr att besvara revisionsfragorna: Ar vidtagna atgérder for
efterlevnad av Socialstyrelsens nationella riktlinjer andamalsenliga och effektiva?
Har aktuella vdrdprogram implementerats? Ar riktlinjerna och vardprogrammen
kdnda pa verksamhetsniva och anvidnds kunskaperna i kvalitets- och
utvecklingsarbetet? Hur har halso- och sjukvardsndmnden och regionstyrelsen
foljt upp att varden ges i enlighet med de nationella riktlinjerna? Ar
rapporteringen till centrala kvalitetsregister sakerstalld? Foéljs och analyseras
redovisade kvalitetsindikatorer?

Revisorerna rekommenderar regionstyrelsen och halso- och sjukvardsnamnden
att:

e Tillse att samtliga patienter med systemisk lakemedelsbehandling registreras i

PsoReg.
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e Implementera Nationellt kliniskt kunskapsstod i primarvarden.

e Se dver foljsamheten till de nationella riktlinjerna for psoriasis i den
specialiserade varden dar regionen avviker, sasom medicinsk fotvard och
klimatvard

Nedan sammanfattas och besvaras revisorernas rekommendationer utifran
genomford granskning.

Registrering i PsoReg

Revisionen rekommenderat att tillse att samtliga patienter med systemisk
ldkemedelsbehandling registreras i PsoReg. Vidare bedéms att rapporteringen till
centrala kvalitetsregister inte dr sékerstdlld. Den specialiserade vdrden
rapporterar bara in patienter med biologiska Iéikemedel och inte patienter med
ovriga Idkemedel. Det innebdr att Region Vidstmanlands siffror inte blir
representativa for regionen. Det sker ingen systematisk rapportering i
primdrvdrden via MedRave. Det innebdr att vardcentralerna inte kan se sin egen
utveckling éver tid eller jimféra sig med andra vdrdcentraler.

Svar: | enlighet med revisionsrapporten rapporterar specialistsjukvarden de
patienter som behandlas med biologiska lakemedel. PsoReg som kvalitetsregister
startades for att kunna skapa kunskap, erfarenhet och klinisk praxis gallande
lakemedlen langtidseffekter och sdkerhet i samband med att de kostnadsdrivande
biologiska lakemedlen borjade att erbjudas till patienter. Rapportering till
kvalitetsregister utan direktéverforing av data fran journal till kvalitetsregister ar
en resurskravande atgard. Hudkliniken har inte pabdrjat nagot arbete avseende
att automatgenerera data till registret. | nuldget har kliniken valt att prioritera
rapportering av de med biologiska lakemedel av personella och ekonomiska skal.
2023 hade Vasteras sjukhus 137 rapporterade patienter i PsoReg, totalt finns 10
266 patienter rapporterade i registret. Jamfort pa sjukvardregional niva ar
spridningen fran 33 patienter pa Lasarettet i Enkdping till 487 pa Malarsjukhuset. |
primarvarden rapporteras kvalitetsdata till Primardvardskvalitet via systemet
MedRave. Helt i enlighet med revisionens fynd registreras inte primarvarden i
MedReve for psoriasispatienter, vilket inte heller kravstalls i
uppdragsbeskrivningen till vardcentralerna; Vardval vardcentral. MedRave skapar
moijligheten for varje vardcentral att gora sina egna kontroller i multipla
perspektiv men det finns ingen fast fraga och ingen benchmarkingmgjlighet i
nulaget avseende psoriasis vilket inte styr engagemanget at det hallet. Rapporten
beskriver att bristen pa rapportering innebar att vardcentralerna inte kan se sin
egen utveckling over tid eller jamfora sig med andra vardcentraler. Detta staller vi
oss ej bakom, majligheten finns pa respektive vardcentral att ta fram
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diagnoskoder och vilka som diagnosticerats med ex Psoriasis vulgaris samt
huruvida de ar nydiagnostiserade via journalgranskning.

Implementering av nationellt kliniskt kunskapsstéd i primarvarden

Revisionen rekommenderar implementering av Nationellt kliniskt kunskapsstod i
primdrvdrden. Riktlinjerna dr kdnda inom den specialiserade vdrden. Det rader
ocksd en god kdnnedom om vad den specialiserade vardens uppdrag innefattar.
Enkdtresultatet indikerar att verksamheterna inom regionens vdardcentraler
kénner till riktlinjerna men att det finns en viss oscdkerhet kring efterlevnaden av
dessa. Resultatet indikerar vidare att samverkansdokumentet dr ként inom
verksamheterna samt att verksamheterna i hégre grad arbetar i enlighet med
dokumentets beskrivna process.

Svar: En viss variation av respektive primarvarsmottagnings anvandning av
Nationellt kliniskt kunskapsstod finns sakerligen. Da slutsatsen gjordes i rapporten
att samverkan mellan den specialiserade varden och priméarvarden fungerar val
tillsammans med indikationerna att primarvardens verksamheter kande till
riktlinjerna kan tolkas som att informationsflodet ar &ndamalsenligt dven om ett
utvecklingsarbete gallande respektive behandlares anvandning av Nationellt
kliniskt kunskapsstod ar befogad. Historiskt satt ligger samverkansavtalen i
regionen kvalitetsledningssystem och en stegvis 6verforing av lokala tillagg till
Nationellt klinisk kunskapsstod pagar. Se rutin i kvalitetsledningssystemet
nummer 41370.

Féljsamhet till nationella riktlinjer for psoriasis

Revisionen rekommenderar att se éver féljsamheten till de nationella riktlinjerna
fér psoriasis i den specialiserade varden ddr regionen avviker, sGsom medicinsk
fotvdrd och klimatvard.

Svar: | nuldget har kliniken valt att prioritera ner tillgdngen pa medicinsk fotvard
till patienter med svar psoriasis och klimatvard med vardteam av personella och
ekonomiska skal. | den nationella riktlinjen saknas malnivaer for medicinsk
fotvard och klimatvard, och det anses som ett utvecklingsomrade. Regionen
kommer att folja denna utveckling och kan komma att prioritera om baserat pa
detta.

De synpunkter som i 6vrigt framkommit i rapporten kommer att beaktas i det
fortsatta arbetet inom omradet.

For ovrig kinnedom bor denna revision adresseras till hdlso- och
sjukvardsndmnden utifran ansvaret for regionens halso- och sjukvard, tandvard
och stdd och service till vissa funktionshindrade.
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For Klicka eller tryck har for att ange svarande instans.

Lina Eriksson Lars Almroth
Ordférande Hélso- och sjukvardsdirektor
Halso- och sjukvardsnamnden
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Vastmanland
Regionens revisorer 2023-10-12
Elisabeth Lof

Till
Regionstyrelsen for svar
Regionfullméktige for kiinnedom

Granskning av verkstillighet av fullméktiges beslut

PwC har pa uppdrag av de fortroendevalda revisorerna i Region Vistmanland genomfort
en granskning. Granskningens syfte dr att bedoma om regionstyrelsen har en andamalsen-
lig kontroll av att fullmiktiges beslut verkstlls.

Utifran genomf6rd granskning dr var samlade bedomning att regionstyrelsen inte helt har
en dndamalsenlig kontroll av att fullméktiges beslut verkstélls.

Mot bakgrund av de iakttagelser som framkommit i granskningen limnar vi foljande re-
kommendationer till regionstyrelsen:

e Att arbeta vidare med att ta fram rutiner for drendeberedningen i drendehanterings-
systemet samt att revidera de stodjande dokumenten i samband med detta.

e Faststilla riktlinjer inom omradet for att tydliggora processen for bevakning av att
regionfullmaiktiges beslut verkstills och aterrapporteras.

e Overviga mojligheten att i samband med beslut om ett uppdrag, sitta datum for nr
detta ska aterredovisas. Tydligt formulerade direktiv om nir beslutet ska vara verk-
stallt och aterrapporterat ger bittre forutséttningar for ansvarsutkriavning och upp-
foljning.

e Utveckla och dokumentera en rutin for att uppfoljning av samtliga oavslutade full-
miktigeuppdrag kortfattat redovisas en gang per ar till regionfullméktige.

e Tillse att rutinen avseende att regionstyrelsen tva ganger varje ar ska redovisa de
motioner och medborgarforslag som inte har beretts fardigt efterlevs.

Iakttagelser i sin helhet framgar i bifogad rapport som har godkints vid revisorernas sam-
mantridde 2023-10-12. Revisorerna oversiander rapporten till regionstyrelsen och onskar
svar senast 2024-01-31.

FOR REGIONENS REVISORER

Elisabeth Lof Frank Pettersson
Ordforande Vice ordforande
Region Vastmanlands revisorer Telefon: 010-212 61 18

c/o PwC

Box 885

721 23 VASTERAS
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Sammanfattning

PwC har pa uppdrag av de fértroendevalda revisorerna i Region Vastmanland
genomfort en granskning. Granskningens syfte ar att bedéma om regionstyrelsen har en
andamalsenlig kontroll av att fullmaktiges beslut verkstalls. Utifran genomford
granskning ar var samlade bedémning att regionstyrelsen inte helt har en
andamalsenlig kontroll av att fullmaktiges beslut verkstalls.

Nedan ses beddmning for varje revisionsfraga. For fullstandiga bedomningar se
respektive revisionsfraga i rapporten eller det avslutande avsnittet “Sammanfattande
beddémningar utifran revisionsfragor”.

Revisionsfragor Bedomning

Finns det &ndamalsenliga riktlinjer for hur regionstyrelsen ska  Delvis
bevaka att fullmaktiges beslut verkstalls och att dessa
aterrapporteras till regionstyrelsen?

@

Tillser regionstyrelsen att beslut som fattats av fullmaktige och Delvis
som foranleder en atgard och ett uppdrag till den regionala
organisationen verkstalls?

O

Finns andamalsenliga rutiner for att oavslutade Nej
fullmaktigeuppdrag redovisas en gang per ar till
regionfullmaktige?

Finns andamalsenliga rutiner fér uppfoljning t ex for hantering  Delvis
och aterredovisning av medborgarforslag och motioner?

®

Rekommendationer
Mot bakgrund av de iakttagelser som framkommit i granskningen Iamnar vi féljande
rekommendationer till regionstyrelsen:

e Att arbeta vidare med att ta fram rutiner fér arendeberedningen i arendehanterings-
systemet samt att revidera de stdédjande dokumenten i samband med detta.

e Faststalla riktlinjer inom omradet for att tydliggora processen for bevakning av att
regionfullmaktiges beslut verkstalls och aterrapporteras.

e Overvaga méjligheten att i samband med beslut om ett uppdrag, satta datum fér nar
detta ska aterredovisas. Tydligt formulerade direktiv om nar beslutet ska vara
verkstallt och aterrapporterat ger battre férutsattningar for ansvarsutkravning och
uppfdljning.

e Utveckla och dokumentera en rutin for att uppféljning av samtliga oavslutade
fullmaktigeuppdrag kortfattat redovisas en gang per ar till regionfullmaktige.



e Tillse att rutinen avseende att regionstyrelsen tva ganger varje ar ska redovisa de
motioner och medborgarférslag som inte har beretts fardigt efterlevs.
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1. Inledning

1.1 Bakgrund
Fullmaktige ar det hogst politisk beslutande organet i en region. Regionstyrelsen har till

uppgift att tillse att de beslut som fullmaktige faktiskt fattar blir verkstallda. Det ar viktigt
att det finns uppstallda rutiner for att folja besluten sa att inget faller mellan stolarna. |
flera regioner har vi sett exempel pa att vissa av fullmaktiges beslut inte ar verkstallda
flera ar efter att fullmaktige fattat beslutet och att regionstyrelsen inte heller har nagon
koll pa vilka beslut som ska verkstallas. Det ar aven av vikt att regionstyrelsen tillser att
saval medborgarforslag och motioner som far bifall blir verkligt genomférda.

Av 6 kapitlet 4 § i kommunallagen framgar det att namnderna ansvarar for att
fullmaktiges beslut verkstalls. Regionstyrelsen har det yttersta ansvaret for
verkstalligheten enligt 6 kapitlet 13 § punkt 3 och det framgar att det aligger sarskilt
styrelsen att verkstalla fullmaktiges beslut.

Revisorerna har efter en beddmning av vasentlighet och risk beslutat att genomféra en
granskning av verkstallighet av regionfullmaktiges beslut.

1.2 Syfte och revisionsfragor
Granskningens syfte ar att bedéma om regionstyrelsen har en andamalsenlig kontroll av

att fullmaktiges beslut verkstalls.
Revisionsfragor:

e Finns det andamalsenliga riktlinjer for hur regionstyrelsen ska bevaka att
fullmaktiges beslut verkstalls och att dessa aterrapporteras till regionstyrelsen?

e Tillser regionstyrelsen att beslut som fattats av fullmaktige och som féranleder en
atgard och ett uppdrag till den regionala organisationen verkstalls?

e Finns andamalsenliga rutiner for att oavslutade fullmaktigeuppdrag redovisas en
gang per ar till regionfullmaktige?

e Finns andamalsenliga rutiner fér uppfdljning t ex fér hantering och aterredovisning
av medborgarférslag och motioner?

1.3 Revisionskriterier
Med revisionskriterier avses de beddémningsgrunder som bildar underlag foér revisionens

analyser och beddmningar.

e Kommunallagen kap 6 §§ 4 och 13
e Arbetsordning for regionfullmaktige
e Reglemente for regionstyrelsen
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1.4 Avgransning
Granskningen avser revisionsar 2023 men for att kunna kontrollera verkstallighet,

inkluderas ett urval av beslut fattade av regionfullmaktige under perioden 2020 till 2022.

1.5 Metod
Granskningen genomfdrs genom intervjuer med tjanstepersoner fran Regionkansliet

samt regionstyrelsens presidium. Protokoll for berérda ar samt andra for granskningen
relevanta handlingar har studerats.

| var beddmning av statusen pa regionfullmaktiges beslut anvander vi féljande
definitioner:

a) Verkstallt — betyder att arendet antingen beslutats direkt i regionfullmaktige eller i
nagon form aterrapporterats till regionfullmaktige. Verkstallda beslut innefattar
aterredovisade uppdrag, motioner och medborgarférslag som anses besvarade eller
avslas samt medborgarforslag och motioner som bifalles och darefter verkstalls och
sedan aterredovisas till regionfullmaktige

b) Verkstallt men ej aterrapporterat i regionfullmaktige — avser arende dar
regionstyrelsen eller nagon namnd de facto verkstallt beslutet, men som av olika
anledningar inte blivit aterrapporterat

c) Ejverkstallt — avser arende dar vi inte kan hitta ndgon dokumentation som styrker
att beslutet verkstallts

d) Pagaende — avser arende som inte ar avslutade
e) Ejbeddmningsbart — avser arenden dar vi inte har fatt svar fran respektive instans

De intervjuade har beretts mdjlighet att sakgranska rapporten.
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2. Utgangspunkter
2.1 Lagstiftning

| kommunallagens 5 kapitel 22 § fastslas det att arenden i fullmaktige far vackas av:

1. en ndmnd, 4. en fullméktigeberedning, om fullméktige har

beslutat det, eller
2. en ledamot genom motion,
5. styrelsen i en sadan juridisk person som
3. en revisor, om &rendet géller férvaltning avses i 10 kap. 2-6 §§, om fullméktige har
som har samband med revisionsuppdraget beslutat det for sérskilda fall.

eller om &rendet géller granskningen,
Arenden i fullméktige far &ven véckas genom
medborgarférslag och folkinitiativ enligt 8 kap.

1och 2§8§.
Styrelsens och namndernas uppgifter
6 kap 4 § Ndmnderna bereder fullméktiges 6 kap 5 § Ndmnderna ska redovisa till
&renden och ansvarar for att fullméktiges fullméktige hur de har fullgjort s&dana uppdrag
beslut verkstélls. som fullméktige har lémnat till dem med stéd

av 5 kap. 2 och 4 §§.

Fullméktige ska besluta om omfattningen av
redovisningen och formerna fér den.

6 kap 13 § punkt 3 Det aligger sérskilt
styrelsen att verkstélla fullméktiges beslut.

Beslut ska, om inte annat anges, verkstallas sa snart som majligt. | ytterst fa fall kan det
finnas anledning att invanta beslutets lagakraftvinnande. Invantande av klagotidens
utgang behdver endast ske i de fall det av sarskilda skal kan antas att beslutet kommer
att 6verklagas och att ett aterstallande av verkstallt beslut inte ar méjligt.



Nar det galler beredningen av arenden framgar féljande i kommunallagen:

Hur @renden bereds

5 kap 26 § Innan ett drende avgérs av
fullméktige, skall det ha beretts antingen av
en ndmnd vars verksamhetsomrade &rendet
berér eller av en fullméktigeberedning.

5 kap 27 § Om ett drende har beretts bara
av en fullméktigeberedning, skall en ndmnd
vars verksamhetsomréade drendet berér
alltid ges tillfélle att yttra sig.

5 kap 28 § Styrelsen skall alltid ges tillfélle
att yttra sig i ett drende som har beretts av
en annan nédmnd eller av en
fullméktigeberedning.

Styrelsen skall ldgga fram férslag till beslut i
ett drende, om inte ndgon annan nédmnd
eller en fullméktigeberedning har gjort det.

5 kap 33 § Ett bradskande drende far
avgoras trots att drendet inte har beretts, om
samtliga ndrvarande ledaméter &r ense om
beslutet.

5 kap 34 § Fullméktiges beslut att enligt 23 §
andra stycket 6verlata till styrelsen eller en
annan ndmnd att besluta i ett &rende som har
véckts genom medborgarférslag far fattas utan
féregaende beredning

5 kap 35 § En motion eller ett
medborgarférslag bér beredas sa, att
fullméaktige kan fatta beslut inom ett ar fran det
att motionen eller medborgarférslaget vécktes.

Om beredningen inte kan avslutas inom denna
tid, skall detta och vad som har kommit fram vid
beredningen anmélas till fullméktige inom
samma tid. Fullméktige far da avskriva
motionen eller medborgarférslaget fran vidare
handléggning.

5 kap 71 § Fullméktige ska anta en
arbetsordning av vilken det ska framga vad
som i 6vrigt ska gélla for fullméktiges
sammantrdden och handléggningen av
&renden

5 kap 72 § Arbetsordningen ska alltid innehalla
féreskrifter om:

handléggningen av motioner, interpellationer
och fragor.

En férutsattning for att beslut ska kunna verkstallas ar att uppdrag och eventuella
direktiv ar klart formulerade och att den som fatt uppdraget informeras om detta. Detta
staller kvalitativa krav pa beslutsutformningen och att det finns fungerande

expedieringsrutiner.

2.2 Regionfullmaktiges arbetsordning

Regionfullmaktiges arbetsordning faststalldes av regionfullmaktige 2022-06-14 § 86.

Avseende motioner (17) - framgar foéljande:

En motion:

e ska vara skriftlig och undertecknad av en eller flera ledamoter.

e far inte ta upp amnen av olika slag.

e
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e vacks genom att den ges in till regionens diarium, eller vid ett sammantrade med
fullmaktige.

En ersattare far vacka en motion bara nar ersattaren tjanstgér som ledamot vid ett
sammantrade.

Styrelsen ska tva ganger varje ar redovisa de motioner som inte har beretts fardigt.
Redovisningen ska goéras pa fullmaktiges ordinarie sammantraden i april och oktober.

Motioner som inkommer mellan ordinarie sammantraden remitteras av fullmaktiges
presidium till det organ som ska bereda motionen. Anmalan om genomférd remiss
ldmnas pa narmast kommande fullmaktige.

Avseende medborgarforslag (18) - framgar féljande:

Den som ar folkbokférd inom regionen far vacka arende i fullmaktige
(medborgarférslag). Ett medborgarférslag:

ska vara skriftligt och undertecknat av en eller flera personer.

ska innehalla namnfértydligande, adress och telefonnummer.

far inte ta upp @mnen av olika slag.

vacks genom att det [amnas in till regionfullmaktiges sekretariat, eller vid ett
sammantrade med fullmaktige.

Ett medborgarforslag kan bara behandlas i sak i fullmaktige om det ligger inom
fullmaktiges befogenhetsomrade. Fullmaktige kan i vissa fall 6verlata till styrelsen eller
annan nadmnd att besluta i arendet. Forslagsstallaren ska i sa fall underrattas om vilken
namnd som i fortsattningen kommer att handlagga arendet.

Om fullmaktige har dverlatit arendet till en namnd galler inte foljande bestammelser som
avser handlaggningen i fullmaktige.

Medborgarférslag ska beredas sa att fullmaktige kan fatta beslut inom ett ar fran det
forslaget vacktes. Nar ett medborgarférslag beretts fardigt och beslut ska fattas, ska
forslagsstallaren underrattas. Styrelsen ska tva ganger per ar redovisa de
medborgarférslag som inte har beretts fardigt. Redovisningen ska goéras pa fullmaktiges
ordinarie sammantraden i april och oktober.

Avseende beredning av arenden (23) - framgar foljande:

Om fullmaktige inte beslutar nagot annat, avgor styrelsen hur de arenden som
fullmaktige ska behandla ska beredas. Styrelsen far uppdra at en fortroendevald eller at
nagon anstalld att besluta om remiss av sadana arenden.

Pa varje ordinarie sammantrade med fullmaktige ska redovisas de fullmaktigearenden
som kommit in efter det narmast féregaende ordinarie sammantradet samt de beslut om
beredning och remiss av sadana arenden som har fattats.
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3. Granskningsresultat

| féljande avsnitt redovisas de iakttagelser och bedémningar som vi gjort kopplat till
respektive revisionsfraga.

3.1 Riktlinjer for bevakning och aterrapportering
Revisionsfraga 1: Finns det &ndamalsenliga riktlinjer for hur regionstyrelsen ska bevaka
att fullméktiges beslut verkstélls och att dessa aterrapporteras till regionstyrelsen?

3.1.1 lakttagelser
Det finns inga dokumenterade riktlinjer om hur regionstyrelsen ska bevaka att
fullmaktiges beslut verkstalls och att dessa rapporteras till regionstyrelsen.

Inom ramen for var granskning har vi tagit del av féljande dokument med baring pa
omradet:

- Regionfullméktiges arbetsordning, punkt 24, faststalld av regionfullmaktige
2022-06-14 § 86

- Regionstyrelsens reglemente, faststalld av regionfullmaktige 2022-06-14 § 86,
reviderad 2022-10-15 § 118

- Arendehandbok - riktlinjer fér &rendeberedning i Region Véstmanland 2020. Det
framgar inte av nar riktlinjen ar beslutad eller vem som tagit beslut om den.

- Hantering av motioner, medborgarférslag, interpellationer, fragor samt ndmndinitiativ,
2023-06-13. Instruktionen ar godkand av regiondirektdren.

- Checklista for regionfullméktige, 2023-06-13. Ett stédjande dokument.

Av regionfullmaktiges arbetsordning framgar att fullmaktige beslutar om omfattningen
och formerna fér ndAmndernas aterredovisning av uppdrag som fullmaktige Iamnat.

Av regionstyrelsens reglemente framgar att regionstyrelsen ar det beredande och
verkstallande organet. Regionstyrelsen ska bereda arenden som ska beslutas av
fullmaktige och verkstalla fullmaktiges beslut i den man verkstalligheten inte uppdragits
at nagon annan. Regionstyrelsen ska genomféra éverenskommelser och avtal inom
ramen for fullmaktiges beslut. Regionstyrelsen ska fullgéra de uppdrag som fullmaktige
overlamnat till regionstyrelsen, samt i de frdgor dar inte annan namnd har ansvaret eller
da det ar oklart om vem som ska handlagga arendet, avgoéra arendet. Regionstyrelsen
ska sjalv eller genom ombud for regionens talan i alla mal och arenden i den man detta
inte pa grund av lag eller annan forfattning eller fullmaktiges beslut ankommer pa annan.

Inom ramen fér var granskning har vi dven tagit del av Arendehandboken samt
checklista for regionfullméktige. Dokumenten ar enligt intervjuer inte uppdaterade och
aktuella utifran att regionen inférde sitt nya arendehanteringssystem; Platina i
september 2021. Arbetet med att uppdatera dokumenten har fatt sta tillbaka i samband



med deras arbete med att utveckla Platina for att satta processerna kring ett arendes
handlaggning. Det beskrivs att dokumenterade rutiner kommer att tas fram for
arendeberedningen nar rutinerna utarbetats i Platina.

Arendehandboken syftar till att beskriva regionens beredningsprocess samtidigt som
den ska vara ett stdd till den som bereder arenden fér politiska beslut. Handboken
beskriver att beredningsprocessen innehaller fyra steg: initiera, bereda, besluta och
avsluta, och ger en beskrivning av de olika stegen. Efter att besluten ar fattade i det
politiska organet ska de verkstallas. Av arendehandboken framgar att det finns en
ansvarig tjansteperson till varje organ som har det huvudsakliga ansvaret for att se till att
beslut verkstalls och foljs upp. Vidare beskrivs att en halvarsuppféljning ska redovisas till
bade regionfullmaktige och regionstyrelsen av de beslut som fattats och vad som hant i
arendet.

Checklistan: Checklista for regionfullméktige, 2023-06-13, innehaller en detaljerad
beskrivning av arbetsuppgifter infor, pa och efter fullmaktiges sammantrade samt
arsvisa staende punkter. Av checklistan framgar bland annat att:

- Motioner under handlaggning ska aterrapporteras tva ganger per ar, april och
oktober.

- Aterrapportering av beslut redovisas tva ganger per ar, februari och september.

Instruktionen: Hantering av motioner, medborgarférslag, interpellationer, fragor samt
ndmndinitiativ, beskriver rutinen fér handlaggning av motioner, medborgarforslag,
interpellationer, fragor och namndinitiativ. Instruktionen har tagits fram av administrativ
chef och har godkants av regiondirektéren. Av intervjuer framgar att instruktionen
reviderades i juni 2023 da den kompletterats med rutinen fér Medborgarférslag. Den
tidigare versionen av instruktionen inkluderade inte denna.

Av intervjuer framgar att alla motioner och beslut finns samlade i Platina. Det beskrivs
att man inte natt anda fram med att utveckla drendehanteringssystemet och att man
darfér ocksa anvander sig av en Excellista for att bevaka arenden; Bevakning drenden
under handlédggning for att hantera uppdragen. Excellistan bestar av fem olika flikar:
remisser och revisionsrapporter, motioner, namndinitiativ, medborgarférslag samt évriga
uppdrag. | fliken Ovriga uppdrag redogérs fér varje uppdrag for vilket organ det géller,
beslutdatum samt paragraf for beslut, nar uppdraget har skickats, vem som ar
handlaggare, vilket arendet ar, atgard, preliminar aterrapportering, notering,
slutrapportering regionstyrelsen/fardigbehandlad samt redovisat regionstyrelse.

Vid intervju beskrivs rutinen for handlaggningen dar sekretariet expedierar beslut fran
fullmaktige till berdrd namnd. Sekretariatets uppdrag ar att ta emot férvaltningarnas
beredda arenden nar de gar in i den politiska processen och de uppger att de darfor inte
har en fullstédndig bild kring hur arendena bereds hos férvaltningarna eftersom de har
andra rutiner och processer. Det beskrivs att sekretariatet hanterar manga olika
arenden, men att relativt fa beslut har ett tydligt uppdrag utéver de uppdrag som finns i
Regionplanen. Vid registrering av arenden gors detta bade i Platina samt i Excellistan
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Bevakning av drenden under handléggning. Nar arendena kommer tillbaka efter
handlaggning hos namnderna redovisas de hos regionstyrelsen. Sekretariatet anmaler
om ett arende har éverskridit ett ar utan handlaggning. Det finns ingen direkt rutin for att
datumsatta nar arendena ska vara klara eller datum for aterredovisning. Det uppges
finnas systemstdd for att bevaka arenden i Platina, men det anvands dock inte utifran att
Platina inte ar fullt ut implementerat och att de inte har borjat anvanda den funktionen.
Sekretariet har istallet en I6pande dialog kring pagaende arenden.

Vid intervju framkommer att det inte finns stdd i varken arbetsordning eller reglemente
for att aterrapportering av beslut ska goras till fullmaktige. Vad galler skrivningen i
checklistan avseende att aterrapportering av beslut redovisas tva ganger per ar, i april
och oktober beskrivs den skrivningen vara kvar i checklistan som dessvarre inte ar sa
aktuell. Det framkommer ocksa att det genomfors en revidering av arbetsordningen
eftersom det inte framgar var arenden ska aterrapporteras.

Vi noterar att verkstallighet av regionfullmaktiges beslut inte ar inkluderat som ett
omrade i den interna kontrollen.

3.1.2 Bedémning
Finns det &ndamalsenliga riktlinjer fér hur regionstyrelsen ska bevaka att fullméktiges
beslut verkstélls och att dessa aterrapporteras till regionstyrelsen?

Delvis.

Var bedémning grundar sig pa att det finns en framtagen rutin fér berednings- och
avstamningsprocess, men att de stédjande dokument som tagits fram ar i behov av
revidering. Vi finner ocksa att det finns ett behov av att starka rutinerna nar det galler att
ange tidsramar for nar beslut ska vara genomforda, detta utifran att det ar en viktig del
for att forbattra uppfoljning och aterrapportering av beslut. Vi noterar att det saknas
upprattade riktlinjer for hur regionstyrelsen ska bevaka att fullmaktiges beslut verkstalls
och att dessa rapporteras till regionfullmaktige.

3.2 Verkstallande och aterrapportering av beslut som foranleder atgard
Revisionsfraga 2: Tillser regionstyrelsen att beslut som fattats av fullméktige och som
féranleder en atgérd och ett uppdrag till den regionala organisationen verkstélls?

3.2.1 lakttagelser

Som beskrivits i rapportens metodavsnitt har en protokollgranskning genomforts utifran
ett urval av fullmaktigebeslut for att kontrollera status fér verkstalligheten i respektive
arende. Granskade beslut innefattar aren 2020 - 2022. Totalt har ett urval av 38 arenden
kontrollerats varav 26 arenden avser motioner och 12 arenden avser uppdrag. Vi har i
var stickprovskontroll funnit att tio av motionerna i vart urval har dragits tillbaka av
motionaren och darmed har de utelamnats i nedan sammanstallningar.

Nedan beskrivs resultatet arsvis med hjalp av tabeller som illustrerar statusen for
verkstallandet.
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Ar 2020

For ar 2020 har vi granskat 13 fullmaktigebeslut som inneburit ett uppdrag eller atgard
till den regionala organisationen. Av dessa gallde sju beslut motioner och sex beslut
uppdrag. Tabell 1 nedan illustrerar om besluten verkstallts och aterrapporterats.

Arenden Antal Antal Antal Antal e Antal ej
verkstallda verkstallda pagaende verkstallda bedomnings-
drenden men ej arenden arenden bara drenden
aterrapportera
de i region-
fullmaktige
Motioner 6 1 7
Uppdrag 3 1 2 6
Totalt antal 6 4 1 2 13
beslut

Tabell 1: Kontroll av status fér verkstéllande av regionfullméktigebeslut 2020

Av tabell 1 framgar att sju arenden ar verkstallda, tre arenden ar verkstallda men ej
aterrapporterade i regionfullmaktige. Det vill saga att besluten har verkstallts men att

fullmaktige inte tagit del av informationen. Ett arende ar pagaende och tva arenden ar ej

bedémningsbara. Sammanstallt innebar detta att 10 av 13, cirka 77 procent av de
granskade besluten har verkstallts.

Totalt sju motioner ar verkstallda varav tre motioner ar besvarade, en avslagen och tre
bifall. Av de arenden som valts ut exemplifieras tva av dessa nedan:

e Ett exempel pa motion som bifallits och aterrapporterats i fullmaktige ar motion om
HPV-sjalvtest till alla kvinnor i Vastmanland'. Motionen bif6lls och fullmaktiges
presidium ldmnade dver motionen till regionstyrelsen for yttrande. Detta
aterrapporterades i Arsredovisningen 2022 Region Véstmanland inférde
sjalvprovtagning av HPV fér att minska risken for livmoderhalscancer. | en forsta

etapp har provtagningsmaterial skickats till kvinnor mellan 30 och 70 ar. Fler etapper
féljer och cirka 15 000 kvinnor berédknas fa provtagningsmaterial skickat till sig under

2023.

e Ett exempel pa motion som ar verkstallt men inte aterrapporterat &r motion om
foodtrucks vid sjukhusen?. Motionen &r bifallen och fullméktiges har éverlamnat

motionen till regionstyrelsen for yttrande. Motionen ar verkstalld och aterrapporterad

till regionstyrelsen men inte regionfullmaktige.

Av uppdragen ar tre verkstallda men ej aterrapporterade i regionfullmaktige, ett arende

ar pagaende och tva arenden ar ej bedémningsbara. Av de uppdrag som valts ut
exemplifieras ett av dessa nedan:

' 2020-09-15 § 81b DNR RV200869
22020-12-14 § 134c DNR RV201657
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e Ett exempel pa uppdrag som ar verkstallt men inte aterrapporterat i
regionfullmaktige ar Finansiellt igangsattningstillstand fér genomférande av
elférsorjning etapp 1 och etapp 2, Nytt Akutsjukhus Vasteras®. Regionstyrelsen fick i
uppdrag att I6pande félja upp och utvardera arbetet med genomférandet av Nytt
akutsjukhus Vasteras. Vid efterfragan pa om detta har aterrapporterats i
regionfullmaktige sa sker uppfdljning och utvardering i en separat fastighetsgrupp
dar samtliga partier ar representerade, vars minnesanteckningar anmals i RSAU.

Ar 2021

For ar 2021 har vi granskat 12 fullmaktigebeslut som inneburit ett uppdrag eller atgard
till den regionala organisationen. Av dessa gallde nio beslut motioner och tre beslut
uppdrag. Tabell 2 nedan illustrerar om besluten verkstallts och aterrapporterats.

Arenden Antal Antal Antal Antal ej Antal ej Totalt
verkstallda verkstallda pagaende verkstallda bedomnings-
arenden men ej arenden arenden bara drenden
aterrapportera
de i region-
fullmaktige
Motioner 4 1 1 6
Uppdrag 2 1 3
Totalt antal 6 1 1 1 9
beslut

Tabell 2: Kontroll av status for verkstéllande av regionfullméktigebeslut 2021

Av tabell 2 framgar att sex arenden ar verkstallda, ett arenden ar verkstallt men ej
aterrapporterat i regionfullmaktige, ett arende ar pagaende och ett arenden ar gj
bedémningsbart. Sammanstallt innebar detta att 7 av 9, cirka 78 procent av de
granskade besluten har verkstallts.

Av motionerna ar totalt fyra av sex motioner verkstallda. En motion &r pagaende och en
ar ej beddmningsbar. Av de verkstallda motionerna ar en avslagen och tre ar bifallna. Av
de arenden som valts ut exemplifieras tva av dessa nedan:

e Ett exempel pad en verkstalld motion ar motion om att korta vantetiderna till 1177
Vardguiden pa telefon®. Fullmaktiges presidium lamnade éver motionen till
regionstyrelsen for yttrande. Vidare anmals att beredningstiden fér motionen vid
fullmaktiges behandling har éverstigit ett ar. 2023-02-14 § 9 aterrapporterades
uppdraget till halso- och sjukvardsnamnden. Arendet aterrapporterades till
fullméktige via arsredovisningen 2022 Medelvéntetid fér sjukvardsradgivning 1177
visar en férbéttring med 17,7 procent i jamférelse mot féregdende &r och
Véstmanland har dven lagre véntetid an riket.

$2020-12-14 § 139 DNR RV201118
42021-04-20 31f DNR RV210358
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e Ett exempel pa en motion som ar pagaende ar motion om inférande av férmanskort i

kollektivtrafiken for regionens anstéllda®. Fullmaktiges presidium lamnade Gver
motionen till regionstyrelsen for yttrande. Fragan utreds gemensamt av HR,
Kollektivtrafikforvaltningen och Centrum for hallbarhet. Motionen ar fortfarande
under utredning och beraknas behandlas hésten 2023.

Av de granskade uppdragen ar tva arenden verkstallda och ett arende ar verkstallt men

inte aterrapporterat. Ett exempel pa ett verkstallt uppdrag ar fran delarsrapport 2, 2021
for Region Vastmanland dar Regionstyrelsen far i uppdrag att fortsatt noga félja och
hantera utvecklingen av pandemin och dess konsekvenser samt fortsatta arbetet med
att na uppsatta mal inom verksamhet och ekonomi, s& att god ekonomisk hushallining
bibehalls®. Detta ar verkstallt eftersom under pandemin fanns en stadende punkt under
arendet muntlig information da styrelsen holl sig informerad.

Det arende som ar verkstallt men inte aterrapporterat ar godkannande av
fordonsanskaffning och borgen for fordonsanskaffning inom Tag i Bergslagen’. AB
Transitio far i uppdrag att avropa 1,75 sparfordon av modellen Stadler Dosto ER1

4-vagnar med tillhérande hdgvardeskomponenter, strategisk utrustning samt upphandla

finansiering. Tag i Bergslagen AB far i uppdrag att inga hyresavtal med AB Transitio
betraffande sparfordonen Tagfragor rapporteras I6pande i kollektivtrafiknamnden men

har inte avrapporterats i fullmaktige.

Ar 2022

For ar 2022 har vi granskat sex fullmaktigebeslut som inneburit ett uppdrag eller atgard
till den regionala organisationen. Av dessa gallde tre beslut motioner och tre beslut
uppdrag. Tabell 3 nedan illustrerar om besluten verkstallts och aterrapporterats.

Arenden Antal Totalt
verkstallda bedémnings-
men ej bara drenden
aterrapportera
de i region-
fullmaktige

Motioner 2

Uppdrag

Totalt antal 2

beslut

Tabell 3: Kontroll av status fér verkstéllande av regionfullméktigebeslut 2022

Av tabell 3 framgar att ett arende ar verkstallt, tva arenden ar verkstallda men ej
aterrapporterade i regionfullmaktige och tre arenden ar pagaende. Sammanstallt
innebar detta att 3 av 6, 50 procent av arendena har verkstallts.

pwec

® 2021-10-19 § 116b DNR RV211052

€2021-10-19 § 119 RV210249

72021-02-16 § 15 DNR RV210114
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Av motionerna ar en verkstalld och tva ar verkstallda men ej aterrapporterade i
fullmaktige. Den verkstallda motionen anses besvarad. Av de drenden som valts ut
exemplifieras en nedan:

e Ett exempel pd motion som ar verkstalld men inte aterrapporterad ar motion om fria
besok for personer som soker vard efter sexuella dvergrepp®. Fullmaktiges
presidium har éverlamnat motionen till halso- och sjukvardsndmnden fér yttrande.
Motionens forsta och tredje forslag anses besvarade och motionens andra forslag
bifalls. Uppdrag RS 2023-06-14 § 142. Det som bifélls har redan genomforts vilket
framgar av regionstyrelsens yttrande i arendet. Darfor har detta inte aterrapporterats
i fullmaktige.

Av de granskade uppdragen ar samtliga tre arenden pagaende. Ett exempel pa ett
uppdrag som ar pagaende ar Region Vastmanlands hallbarhetsprogram® dar
regionstyrelsen far i uppdrag att ta fram en hallbarhetsredovisning samt att
regionstyrelsen far i uppdrag att ta fram en hallbarhetspolicy for att ersatta miljépolicyn.
Arbetet pagar inom centrum for hallbarhet.

Sammanfattande iakttagelser

Av de totalt 28 beslut som vi har granskat for ar 2020-2022 ar 13 verkstallda och
aterredovisade till fullmaktige (detta innefattar aven beslut dar fullmaktige sjalv tagit
beslut). Sju arenden ar verkstallda men ej aterrapporterade, fem arenden ar pagaende
och tre ar ej beddmningsbara. Totalt har 46 procent av drendena verkstallts och 25
procent av arendena har verkstallts men ej aterrapporterats i regionfullmaktige.

Vid intervju beskrivs att det oftast inte sker nagon aterrapportering till fullmaktige utéver
att sakfrdgorna namns i exempelvis arsredovisning.

Vid efterfragan av aterredovisning i fullmaktige om en motion verkstalls har vi fatt som
svar att fullmaktige inte har beslutat att uppdraget ska aterredovisas eftersom det inte
finns nagon grund att det ska goéras i arbetsordning eller reglemente.

3.2.2 Bedémning
Tillser regionstyrelsen att beslut som fattats av fullméktige och som féranleder en atgérd
och ett uppdrag till den regionala organisationen verkstélls?

Delvis.

Vi grundar var bedomning pa att i genomgangen av totalt 28 beslut bedéms 13 vara
verkstallda och aterredovisade till regionfullmaktige, sju beslut ar verkstallda men inte
aterredovisade i regionfullmaktige, fem arenden ar pagaende och tre arenden ar gj
beddmningsbara. Totalt sett ar 20 av 28, dvs. 71 procent av de granskade besluten
verkstallda.
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| granskningen har vi noterat att nar regionfullmaktige beslutar om uppdrag till styrelse
eller namnd sa saknas det i flesta fall i beslutsformuleringen uppgifter om nar uppdraget
ska vara fardigt och nar det ska aterrapporteras till regionfullmaktige, vilket ocksa gor
det svart att folja verkstalligheten. For att stodja fullmaktige vill vi understryka vikten av
att regionstyrelsen, i sitt forslag till beslut till fullmaktige, alltid bér beakta om behov av
tidplan for aterrapportering finns.

3.3 Rutiner for redovisning av oavslutade uppdrag fran regionfullmaktige
Revisionsfraga 3: Finns &ndamalsenliga rutiner for att oavslutade fullméktigeuppdrag
redovisas en gang per ar till regionfullméktige?

3.3.1 lakttagelser

Det finns rutiner for att redovisa motioner som inte beretts fardigt vilkka behandlas under
revisionsfraga 4. | denna revisionsfraga beaktar vi uppdrag som fullmaktige beslutat om
utdver de arenden som vackts genom motioner och medborgarférslag.

Vid intervjuer framkommer att redovisning av oavslutade arenden till regionfullmaktige
har gjorts vid ett par tillfallen men gors inte konsekvent. | fullmaktiges arbetsordning
framgar inte inom vilka ramar oavslutade fullmaktigeuppdrag ska redovisas och det finns
inte ndgon annan dokumenterad rutin for det. Enligt uppgift har det tidigare framgatt i
fullmaktiges arbetsordning att fullmaktige ska redovisa oavslutade fullmaktigeuppdrag
tva ganger per ar. Fullmaktige har beslutat att ta bort skrivelsen.

Vi har gjort en protokollsgenomgang av regionfullmaktiges protokoll for aren 2020-2022
for att se om oavslutade fullmaktigeuppdrag har redovisats till regionfullmaktige. Var
protokollsgenomgang visar att aterrapportering av beslut skett vid tva tillfallen:
aterrapportering av beslut 2020-02-18 §11 och aterrapportering av beslut 2022-02-15 §
9. Vi noterar att det av skrivelserna framgar att aterrapportering av beslut ska ske tva
ganger per ar, pa sammantradet i februari och september.

Av uppgift fran sekretariatet redovisas pagaende uppdrag fran styrelsen (och uppdrag
som gjorts klart sedan forra redovisningen) tva ganger om aret. Beslut fran fullmaktige
redovisas pa liknande satt. Det har forekommit att redovisning har missats. De ganger
dar redovisning har missats, redovisas samtliga arenden pa nasta redovisning.

3.3.2 Bedémning
Finns &ndamalsenliga rutiner for att oavslutade fullméaktigeuppdrag redovisas en gang
per ar till regionfullméktige?

Nej.

Var bedémning grundar sig pa att det saknas andamalsenliga rutiner for att oavslutade
fullmaktigeuppdrag redovisas en gang per ar till regionfullmaktige. En rutin fér
aterredovisning av oavslutade fullmaktigeuppdrag hade kunna bidra till en battre struktur
for regionstyrelsen att kunna félja uppdragens verkstallighet.
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3.4 Rutiner for uppfoljning av medborgarforslag och motioner
Revisionsfraga 4: Finns d&ndamalsenliga rutiner for uppféljining t ex fér hantering och
aterredovisning av medborgarférslag och motioner?

3.4.1 lakttagelser

| instruktionen: Hantering av motioner, medborgarférslag, interpellationer, fragor samt
ndmndinitiativ beskrivs att hanteringen av medborgarférslag ar densamma som for
motioner, sa att nedanstaende beskrivning aven galler fér medborgarforslag:

e Inkommen motion diarieférs p4 RF/RS sekretariat av registrator. Registrator
distribuerar motionen for kdnnedom enligt séndlista.

e Fullmaktiges presidium remitterar motionen till den namnd som ska bereda motionen
och vid kommande fullmaktigemoéte anmals motionen. | anmalan framgar ocksa
vilken namnd som fatt motionen pa remiss.

e De motioner som remitterats till regionstyrelsen tas upp vid
tjanstepersonsberedningen. Beror férslaget i motionen flera férvaltningar fordelas
huvudansvaret for motionen pa den forvaltning som berdérs mest.

e De motioner som remitterats till namnder tas omhand i berérd forvaltningsledning
och val av handlaggare meddelas sekretariatet. Sekretariatet 1agger till berord
handlaggare i arendehanteringssystemet. | uppdraget ingar en tidsgrans foér nar
handlaggningen ska vara klar. Om det sker ett handlaggarbyte ska detta
framga/registreras i arendet i arendehanteringssystemet.

e Vid kommande radsberedning tas inkomna motioner upp for en inledande diskussion
och férdelning pa ansvarigt regionrad.

e Det yttrande som ska tas fram ar ett forslag till berérd namnds och/eller
regionstyrelsens yttrande — det vill sdga med regionperspektiv.

e Den person pa respektive forvaltning som fatt ansvar att handlagga aktuell motion
ansvarar ocksa for att forslag till yttrande stams av med berérd férvaltnings-och/eller
centrumdirektor.

e Nar ett forslag till svar ar klart férankras detta med ansvarigt regionrad.

e Motionsyttrandet gar darefter in i beredningsprocessen till det fullmaktigemdéte som
ska behandla motionen. Forslagsstallaren av ett medborgarforslag underrattas om
vid vilket fullmaktigemote medborgarforslaget tas upp.

e Efter behandling och beslut i fullmaktige avslutar ansvarig handlaggare
motionsarendet och éverlamnar det till diariet.

e Beslutar fullmaktige att bifalla motionen gar den tillbaka till regionstyrelsen eller
berérd namnd med ett uppdrag att verkstalla de férslag som finns i motionen.
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Enligt Kommunallagen kap. 5, § 35 ska motioner om mdjligt beredas pa sadant satt att
fullmaktige kan fatta beslut inom ett ar fran det att motionen vacktes. Av
regionfullmaktiges arbetsordning avsnitt 17 framgar att regionstyrelsens tva ganger varje
ar ska redovisa de motioner som inte har beretts fardigt. Redovisningen ska goras pa
fullmaktiges ordinarie sammantraden i april och oktober.

Vad géaller medborgarforslag kan dessa enligt fullmaktiges arbetsordning avsnitt 18 bara
behandlas i sak i regionfullmaktige om det ligger inom regionfullmaktiges
befogenhetsomrade. Regionfullméaktige kan i vissa fall verlata till regionstyrelsen eller
annan namnd att besluta i arendet. Forslagsstallaren ska i sa fall underrattas om vilken
namnd som i fortsattningen kommer att handlagga arendet. Om regionfullmaktige har
Overlatit arendet till en namnd galler inte féljande bestammelser som avser
handlaggningen i regionfullmaktige. Regionstyrelsen ska enligt arbetsordningen
redovisa de medborgarférslag som inte beretts fardigt. Redovisningen ska ske pa
regionfullmaktiges sammantrade i april och oktober.

Var protkollsgranskning for aren 2020 - 2022, visar att det finns tva anmalda
medborgarférslag under tidsperioden. De bada registrerades 2022-12-13. Vid
efterfragan av en sammanstalining av medborgarférslag som inkommit under aren 2020
- 2022 noterar vi att det finns fyra medborgarférslag. Vid intervjuer beskrivs att tva
medborgarforslag (datum for registrering 2020-03-27 och 2022-05-30) inte anmaldes till
fullmaktige i samband med att de lamnades in eftersom medborgarférslag inte fanns
med i den da gallande upplagan av instruktionen som antogs 2018. Medborgarférslag
under beredning ska enligt uppgift redovisas i samband med redovisning av motioner
under beredning. Detta har vi inte kunnat verifiera utifran att de medborgarférslag som
inkommit till regionen inkommit efter den senaste redovisningen som vi tagit del av.

Vid genomgang av regionfullméaktiges sammantradesprotokoll for aren 2020 - 2022 kan
konstateras att redovisning av motioner under handlaggning skett vid féljande tillfallen:

Redovisning av motioner under handlaggning 2020:

- 2020-06-16 § 38- Redovisning av motioner under handldggning.
Den redovisade listan innehaller 27 motioner som vackts i fullmaktige. Av listan
framgar att fyra motioner ar aldre an ett ar. Det aldsta arendet ar fran 2018-11-22.
Ovriga befinner sig inom den lagstadgade tidsfristen om 12 manader.

Redovisning av motioner under handlaggning ar 2021:

- 2021-04-20 § 32- Redovisning av motioner under handlédggning.
Den redovisade listan innehaller 22 motioner som vackts i fullmaktige. Av listan
framgar att tva arenden ar aldre an ett ar, dvriga befinner sig inom den lagstadgade
tidsfristen om 12 manader.

- 2021-10-19 § 117- Redovisning av motioner under handléggning.

= "
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Den redovisade listan innehaller 27 motioner som vackts i fullmaktige. Av listan
framgar att tva arenden ar aldre an ett ar, dvriga befinner sig inom den lagstadgade
tidsfristen om 12 manader.

Redovisning av motioner under handlaggning ar 2022:

- 2022-04-26 § 29- Redovisning av motioner under handléggning.
Den redovisade listan innehaller 35 motioner som vackts i fullmaktige. Av listan
framgar att atta arenden ar aldre an ett ar, évriga befinner sig inom den lagstadgade
tidsfristen om 12 manader.

Vi har tagit del av ovan redovisningar dar vi kan konstatera att fullmaktige tagit del av
redovisning av motioner under handlaggning i juni 2020, april 2021, oktober 2021 samt
april 2022. Vi konstaterar att fullmaktige vid varje tillfélle erhaller information om status
for respektive motion. Vi noterar att det inte har skett nagon redovisning av motioner
under handlaggning till fullmaktige i oktober 2020 eller oktober 2022.

Enligt intervjuer finns en medvetenhet om att det har brustit nagra ganger kring
redovisningar av motioner under handlaggning men forhoppningen ar att det nya
arendehanteringssystemet ska erbjuda battre systemstdd for att komma ihag
aterkommande arenden.

3.4.2 Bedbémning
Finns &ndamalsenliga rutiner for uppfoljning t ex fér hantering och aterredovisning av
medborgarférslag och motioner?

Delvis

Var bedémning baseras pa att det till viss del finns en rutin fér uppféljning av motioner
och medborgarforslag som ar under handlaggning.

Av fullmaktiges arbetsordning framgar att styrelsen ska tva ganger varje ar redovisa de
motioner och medborgarférslag som inte har beretts fardigt. Var protokollsgenomgang
visar att fullmaktige inte tagit del av redovisning av motioner under handlaggning tva
ganger per ar i enlighet med arbetsordningen da de inte tagit del av redovisningen i
oktober 2020 och oktober 2022. Var protokollsgenomgang visar aven att fullmaktige inte
tagit del av redovisning av medborgarférslag som inte har beretts fardigt.

Vi anser att det ar positivt att det av fullmaktiges arbetsordning framgar att motioner och
medborgarforslag ska foljas upp tva ganger arligen. Vi noterar att det av
regionfullmaktiges arbetsordning inte framgar att en motion bér beredas inom ett ar fran
det att forslaget vacktes.
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4. Samlad bedomning

PwC har pa uppdrag av de fértroendevalda revisorerna i Region Vastmanland
genomfort en granskning. Granskningens syfte ar att bedéma om regionstyrelsen har en
andamalsenlig kontroll av att fullmaktiges beslut verkstalls.

Utifran genomfoérd granskning ar var samlade bedémning att regionstyrelsen inte helt
har en andamalsenlig kontroll av att fullmaktiges beslut verkstalls.

4.1 Rekommendationer

Mot bakgrund av de iakttagelser som framkommit i granskningen Iamnar vi féljande
rekommendationer till regionstyrelsen:

e Att arbeta vidare med att ta fram rutiner fér arendeberedningen i arendehanterings-
systemet samt att revidera de stddjande dokumenten i samband med detta.

e Faststall riktlinjer inom omradet for att tydliggoéra processen fér bevakning av att
regionfullmaktiges beslut verkstalls och aterrapporteras.

e Overvaga mojligheten att i samband med beslut om ett uppdrag, satta datum for nar
detta ska aterredovisas. Tydligt formulerade direktiv om nar beslutet ska vara
verkstallt och aterrapporterat ger battre férutsattningar for ansvarsutkravning och
uppfdljning.

e Utveckla och dokumentera en rutin for att uppféljning av samtliga oavslutade
fullmaktigeuppdrag kortfattat redovisas en gang per ar till regionfullmaktige.

e Tillse att rutinen avseende att regionstyrelsen tva ganger varje ar ska redovisa de
motioner och medborgarférslag som inte har beretts fardigt efterlevs.
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4.2 Sammanfattande bedomningar utifran revisionsfragor

Revisionsfraga

Bedomning

pwc

1. Finns det
andamalsenliga riktlinjer
fér hur regionstyrelsen ska
bevaka att fullmaktiges
beslut verkstalls och att
dessa aterrapporteras till
regionstyrelsen?

2. Tillser regionstyrelsen
att beslut som fattats av
fullmaktige och som
féranleder en atgard och
ett uppdrag till den
regionala organisationen
verkstalls?

3. Finns andamalsenliga
rutiner for att oavslutade
fullmaktigeuppdrag
redovisas en gang per ar
till regionfullmaktige?

4. Finns andamalsenliga
rutiner for uppféljning t ex
for hantering och
aterredovisning av
medborgarforslag och
motioner?

Delvis

Det finns rutin fér berednings-
och avstdmningsprocess, men
de stédjande dokumenten ar i
behov av revidering. Det finns
ett behov av att starka
rutinerna nar det galler att
ange tidsramar for nar beslut
ska vara genomférda

Delvis

Vi grundar var bedémning pa
att i genomgangen av 28
beslut beddoms 14 vara
verkstallda och aterredovisade
till regionfullmaktige, sex
beslut ar verkstallda men inte
aterredovisade i
regionfullmaktige, fem arenden
ar pagaende och tre arenden
ar ej beddmningsbara.

Nej

Det saknas andamalsenliga
rutiner for att oavslutade
fullmaktigeuppdrag redovisas
en gang per ar till fullmaktige.
En rutin for aterredovisning av
oavslutade fullmaktigeuppdrag
hade kunna bidra till en battre
struktur for regionstyrelsen att
folja uppdragens
verkstallighet.

Delvis

Till viss del finns rutin for
uppfdljning av motioner och
medborgarforslag som ar
under handlaggning. Var
protokollsgenomgang visar att
fullmaktige inte tagit del av
redovisning av motioner under
handlaggning tva ganger per
ar i enlighet med
arbetsordningen da de inte
tagit del av redovisningen i
oktober 2020 och oktober
2022.

O

O

O
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2023-10-12

Henrik Fagerlind Petra Ribba

Namn Namn

Denna rapport har upprattats av Ohrlings PricewaterhouseCoopers AB (org nr 556029-6740) (PwC) pa uppdrag
av de fortroendevalda revisorerna i Region Vastmanland enligt de villkor och under de férutsattningar som
framgar av projektplan fran 2023-03-10. PwC ansvarar inte utan sarskilt atagande, gentemot annan som tar del

av och forlitar sig pa hela eller delar av denna rapport.
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Vastmanland YTTRANDE 1(2)

Datum Vart diarienummer

2023-12-20 RV230895

Regionkontoret, RF- och RS-sekretariat
Fredrik Alm

Epost: fredrik.alm@regionvastmanland.se
Telefon: +4621176401

Regionens revisorer

YTTRANDE OVER GRANSKNING AV VERKSTALLIGHET AV FULLMAKTIGES BESLUT

Regionens revisorer har éverlamnat revisionsrapport “Granskning av
verkstallighet av fullmaktiges beslut”. Granskningens syfte ar att bedéma om
regionstyrelsen har en andamalsenlig kontroll av att fullméaktiges beslut verkstalls.

Revisorernas bedémning
Utifran genomford granskning ar var samlade bedémning att regionstyrelsen inte
helt har en andamalsenlig kontroll av att fullmaktiges beslut verkstalls.

Mot bakgrund av de iakttagelser som framkommit i granskningen lamnar vi
foljande rekommendationer till regionstyrelsen:

e Att arbeta vidare med att ta fram rutiner for drendeberedningen i
drendehanteringssystemet samt att revidera de stodjande dokumenten i
samband med detta.

e Faststall riktlinjer inom omradet for att tydliggora processen for
bevakning av att regionfullmé&ktiges beslut verkstélls och aterrapporteras.

e (Overviga mojligheten att i samband med beslut om ett uppdrag, sitta
datum for nar detta ska aterredovisas. Tydligt formulerade direktivom
nar beslutet ska vara verkstallt och aterrapporterat ger battre
forutsattningar for ansvarsutkravning och uppfoljning.

e Utveckla och dokumentera en rutin for att uppféljning av samtliga
oavslutade fullmaktigeuppdrag kortfattat redovisas en gang per ar till
regionfullmaktige.

e Tillse att rutinen avseende att regionstyrelsen tva ganger varje ar ska
redovisa de motioner och medborgarforslag som inte har beretts fardigt
efterlevs.

Regionstyrelsens yttrande

Regionstyrelsen instdmmer delvis i revisionens beddémning. Befintliga rutiner ska
givetvis foljas och nya rutiner for uppféljning ar planerade i implementeringen av
nytt drende- och moteshanteringssystem.

Som framgar i rapporten foljer regionstyrelsen de beslut fullméaktige fattat
géllande aterrapportering och det blir problematiskt att kritisera regionstyrelsen
for foljsamhet gentemot fullmaktiges beslut. Regionstyrelsen anser att det finns

Postadress Besoksadress Telefon, vx| Org Nr E-post
Regionhuset Regionhuset, ingang 4, Vasteras  021-17 30 00 232100-0172 region@regionvastmanland.se
721 89 Vasteras Telefax VAT nr Webbadress

021-17 45 09 SE232100017201 www.regionvastmanland.se
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en dndamalsenlig rutin for uppfoljning av om fullmaktiges uppdrag verkstalls samt
att aterrapportering sker till regionstyrelsen.

Manga av fullméaktiges beslut ar av 6vergripande karaktar med flerariga
perspektiv och darmed svara att tidsatta. Det ar ocksa en bedémningsfraga nar
ett uppdrag kan anses verkstallt; ar det vid byggstart eller fardigstallande av
nybyggnation eller vid bestallning eller driftsattning av nytt tagsatt. | dessa fall ar
det [ampligare att uppfoéljning sker inom styrelsen eller aktuell namnd och att de
signalerar till fullmaktige vid problem gallande verkstallandet.

For regionstyrelsen
Mikael Andersson Elfgren Maria Linder

Ordférande Tf regiondirektor
Regionstyrelsen

Postadress Besoksadress Telefon, vx| Org Nr E-post
Regionhuset Regionhuset, ingang 4, Vasteras  021-17 30 00 232100-0172 region@regionvastmanland.se
721 89 Vasteras Telefax VAT nr Webbadress

021-17 45 09 SE232100017201 www.regionvastmanland.se
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Datum Vart diarienummer
2024-01-17 HSF230512
Halso- och sjukvardsforvaltningen, Planerings- och utvecklingsstab
gemensamt
Moa Larsson
Epost: moa.larsson@regionvastmanland.se
Telefon:

TJANSTESKRIVELSE KONKRETISERAD MALBILD FOR HALSO- OCH SJUKVARDEN 2029

Hilso- och sjukvardsnamndens forslag till regionfullmaktiges beslut

1. Regionfullmdktige antar Konkretiserad malbild foér Halso- och sjukvarden 2029.

2. Konkretiserad malbild for Halso- och sjukvarden 2029 ska utgéra grund och
vagledning for hélso- och sjukvardsnamndens, och i relaterade fall
regionstyrelsens och évriga namnders vidare arbete.

Arendet i korthet

Den konkretiserade malbilden for hélso- och sjukvarden 2029 beskriver en
omstallning mot nara vard och strukturfordandringar som ger forutsattningar for
Region Vastmanland att klara av de demografiska utmaningarna, och de svarigheter
de leder till for ekonomi och kompetensforsérjning. Pa sa vis kan Region
Véastmanland klara av att mota invanarnas behov av hilso- och sjukvard i framtiden.
Forslaget bidrar till en lagre kostnadsniva och ger férutsattningar for mer
omstallningsarbete, men l6ser i sig inte regionens ekonomiska utmaningar. Fortsatt
arbete med sparatgarder och férandrade arbetssatt kommer att vara viktigt.

Detaljerad beskrivning av drendet

De utmaningar som finns i Region Vastmanland med kompetensforsorjning och
kostnadsutveckling kanner vi igen fran ovriga Sverige och andra lander. Halso- och
sjukvardens struktur byggdes upp for ett annat sjukdomspanorama. Vardbehoven
har férandrats. Exempelvis lever allt fler med kroniska sjukdomar och psykisk ohalsa,
nya mojligheter till utredning och behandling minskar dodlighet i hjart-karlsjukdomar
och cancer, och mojliggor ett aktivt liv vid reumatiska och andra kroniska sjukdomar.

Region Vastmanland, och 6vriga landet, befinner sig i borjan av en situation med en
allt aldre befolkning och relativt farre personer i aldern 20-65 ar. Samtidigt 6kar det
ekonomiska underskottet kraftigt inom hélso- och sjukvarden och utgor i
Vastmanland mer an tio procent av omsattningen. | detta lage krdvs samarbete, nya
arbetsséatt och inspiration fran framgangsrika organisationer for att skapa vagen
framat.

Halso- och sjukvardsforvaltningen fick i forvaltningsplanen 2023 uppdrag att ta fram
en konkretiserad malbild for hdlso- och sjukvarden 2029, som gor det mojligt att
mota invanarnas behov av halso- och sjukvard med de personella och ekonomiska
resurser som finns tillgangliga. Rapporten beskriver strukturella forutsattningar for
denna omstéllning, med en konkretiserad malbild fér hdlso- och sjukvarden 2029. For
att klara av utmaningarna framat behéver malbilden i sin tur férstarkas med
ytterligare forandrade arbetssatt.

Fem utredningar har undersokt hur manga patienter som vistas pa och passerar
mellan olika nivaer i halso- och sjukvarden i forhallande till hur mycket resurser som
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krdvs. Som input till férslaget om vardens utveckling till 2029 finns ocksa intervjuer
och enkater med invanare, samt medskick fran medarbetare och chefer.
Utredningarna och intervjuerna ar viktiga delar i det underlag som ligger till grund fér
den konkretiserade malbilden.

Verksamhetsmassiga och ekonomiska konsekvenser

Verksamhetsmdissiga konsekvenser

Den konkretiserade malbilden ar ett 6vergripande styrdokument som ska pragla och
leda saval halso- och sjukvardens namnd- som forvaltningsarbete. Den beskriver en
tydlig och konkret forflyttning mot nara vard. Den barande tanken i utvecklingen av
varden ar att den vard som sker ofta behdver vara ndra, medan vard som behdovs
sallan kan koncentreras till ett eller fa stallen. En forstarkt priméarvard och
néarsjukvard minskar behovet av dyr specialistvard och inldaggningar pa sjukhus. For
att fa till en sadan férandring behover resurser omférdelas fran den specialiserade
varden.

En starkt priméarvard ska vara navet i varden vid sidan av narsjukhus i Sala, Fagersta
och Koping, samt ett sjukhus i Vasteras med bade narsjukvard och akutsjukvard. Det
specialiserade akuta flodet och operationer koncentreras till Vasteras. | Koping
etableras en narakut for internmedicinskt akut omhédndertagande pa
narsjukvardsniva.

Utbudsstrukturen i den konkretiserade malbilden avgor de framtida behoven av
investeringar i byggnader. De foreslagna strukturforandringarna mojliggor
genomfdrandet av nodvandiga investeringar i sjukhusbyggnader i hela lanet, men
frigor ocksa resurser for satsningar pa den néra varden och skapar forutsattningar for
att Region Vastmanland ska kunna klara det 6kade vardbehovet framoéver med lagre
kostnadsutveckling.

Juridiska konsekvenser

Konkretiserad malbild av hélso- och sjukvarden 2029 ger forutsattningar till
efterlevnad av hélso- och sjukvardslagen (HSL). For att uppfylla kraven fér god vard
ska halso- och sjukvarden:

e Vara av god kvalitet med god hygienisk standard och tillgodose patientens

behov av trygghet, kontinuitet och sakerhet

e Vara lattillganglig

e Bygga pa respekt for patientens sjalvbestammande och integritet

e Framja goda kontakter mellan patienter och halso- och sjukvardspersonalen
Dar hélso- och sjukvard bedrivs ska det finnas den personal, de lokaler och den
utrustning som behdvs for att god vard ska kunna ges. HSL staller ocksa krav pa
kvaliteten i verksamheten och systematiskt och fortldpande ska kunna utvecklas.
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Alla dessa krav inkluderas i den konkretiserade malbilden av halso- och sjukvarden
2029.

Administrativa konsekvenser

Antagande av styrdokumentet Konkretiserad malbild av halso- och sjukvarden 2029
innebar ett fortlopande arbete fran antagandet till och med 2029. Det handlar om
administrativt arbete i form av planering och verksamhetsutveckling fram till och
med att implementering ar inférd. Planering- och utvecklingsarbete gors dven i
nuldaget men styrdokumentet satter riktning och kommer att pragla halso- och
sjukvardsforvaltningens verksamhet. Styrdokumentet bedéms saledes inte leda till
merarbete utan snarare bli mer effektivt med tydlig riktning for fortsatt
administration och utvecklingsarbete.

Ekonomiska konsekvenser

Det beraknas att foreslagna strukturella férandringar sammanlagt kan frigora
omkring 121 miljoner kronor pa arsbasis. Darav foreslas 47 miljoner kronor att
anvandas for satsningar i och utokning av primarvard och narsjukvard. Nettot blir en
besparing pa 74 mkr/ar. Dessutom undviks hyreshdjningar pa 63 — 88 mkr/ar genom
att investeringsbehovet minskar med 831 mkr till 1216 mkr. Total ekonomisk effekt
blir 137 — 162 miljoner kronor per ar.

Hallbarhet

Miljéperspektiv

Forslaget kommer att innebdra mer ambulanstransporter och mer mobil verksamhet,
som ocksa kan ge transportrelaterad miljépaverkan. A andra sidan kan betydande
transportbehov undvikas genom att vanlig vard sker ndra hemmet, eller i hemmet
och genom att vard pa sjukhus forebyggs. Digitaliseringen medfér ocksa mindre
behov av transporter till sjukvardsinrattning da kontakterna kan ske pa distans i
storre utstrackning.

Prévning av barnens béista

Forslaget har provats utifran barnets basta och barnkonventionen. Barnets ratt till
basta uppnaeliga hélsa och likvardig tillgang till halso- och sjukvarden tillgodoses med
det féreslagna beslutet och ar férenligt med barnets basta och kraven i
barnkonventionen. Under fortsatt planering och infér eventuella férandringar maste,
for att fullt ut uppfylla Barnkonventionen, prévningar av barnets basta inga dar aven
barns synpunkter tas tillvara.

Invanarperspektiv

Invanardialoger har genomférts under framtagandet av forslaget bade i form av
personliga intervjuer och digitala ekater. Resultaten har integrerats i forslaget. | det
vidare arbetet da forslaget ska genomféras kommer representanter for
invanare/patient, patientféreningar och relevanta intresseféreningar att involveras.
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Uppféljning

Uppféljning av beslut sker genom arsredovisning och genom kontinuerlig
rapportering av ingaende uppdrag till ndmnd och styrelse.

Beslutet skickas till

Regionstyrelse och regionfullmaktige.
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1  Sammanfattning

Bakgrund

De utmaningar vi har i Vastmanland med kompetensforsorjning och
kostnadsutveckling kdnner vi igen fran 6vriga Sverige och andra lander. Halso- och
sjukvardens struktur byggdes upp for ett annat sjukdomspanorama. Vardbehoven
har férandrats. Allt fler manniskor lever med langvariga sjukdomar och psykisk
ohalsa. Samtidigt 6kar chanserna till att underséka och behandla sjukdomar, vilket
exempelvis minskar dodligheten vid hjart-kérlsjukdomar och cancer. Det mojliggor
ocksa ett aktivt liv for personer med reumatiska och andra kroniska sjukdomar. Vi
befinner oss i bérjan av en situation med en allt dldre befolkning och relativt farre i
aldern 20-65 ar. Samtidigt 6kar det ekonomiska underskottet kraftigt inom halso-
och sjukvarden och utgér i Viastmanland mer dn 10 procent av omsattningen. Vi
behover i detta lage tillsammans ta fram nya arbetssatt och inspireras av
framgangsrika organisationer for att skapa vagen framat.

Hélso- och sjukvardsforvaltningen fick i forvaltningsplanen 2023 uppdrag att ta
fram en konkretiserad malbild for halso- och sjukvarden 2029, som gor det mojligt
att mota invanarnas behov av hilso- och sjukvard med de personella och
ekonomiska resurser som finns tillgangliga. Rapporten beskriver strukturella
forutsattningar for denna omstallning, med en konkretiserad malbild for halso- och
sjukvarden 2029. For att klara av utmaningarna som ligger framfor oss behéver
malbilden i sin tur forstarkas med ytterligare forandrade arbetssatt, vilka inte
beskrivs i detalj i denna rapport.

Underlag

Fem utredningar har undersokt hur manga patienter som vistas pa och passerar
mellan olika nivaer i halso- och sjukvarden i forhallande till hur mycket resurser
som kravs. Som underlag till forslaget om vardens utveckling till 2029 finns ocksa
intervjuer och enkiter med invanare, samt medskick fran medarbetare och chefer.

En tydlig och konkret férflyttning mot ndra vdrd

En grundlaggande inriktning i utvecklingen av varden de narmaste fem dren ar att
den vard som sker ofta behdver vara nira, medan vard som behdvs séllan kan
koncentreras till en eller fa stillen. En forstarkt primarvard och narsjukvard
minskar behovet av dyr specialistvard och inldggningar pa sjukhus, vilket stods bade
av forskning och Region Vastmanlands egna projekt inom nara vard. For att fa till en
sadan forandring behdver resurser omfordelas fran den specialiserade varden.

Verksamheten kommer att genomga stor utveckling genom digitalisering. Den
digitala vagen kommer att vara forstahandsvalet for invanarna i kontakten med
varden. Distansmonitorering blir en naturlig del fér invanarna att vara aktiva i
behandling och uppféljning av sin sjukdom och mojliggor ocksa det
digitala/virtuella sjukhuset.
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Ett personcentrerat forhallningsatt genomsyrar hela hilso- och sjukvardssystemet,
varden sker i 6verenskommelse med patienten och utgar fran dennes behov och
forutsattningar.

En starkt primérvard ska vara navet i varden. Vid sidan av vardcentralerna utgor
fyra noder med verksamhet knuten till sjukhusen bas for vardens utbud, med
narsjukhus i Sala, Fagersta och Képing, samt Vastmanlands sjukhus i Visteras med
bade narsjukvard och akutsjukvard. Pa narsjukhusen kan det finnas primarvard,
specialiserade mottagningar, vardplatser och kanske dven tandvard och kommunal
sjukvard samlad pa samma plats. Vardet av ett utbud blir hogre om det finns samlat.
Samarbetet mellan vardverksamheter gynnas och patienten har néra till allt.

Det ska finnas kvar viss akutverksamhet i Képing i form av narakut dag och kvall alla
dagar, men det mest specialiserade akuta omhéandertagandet sker i Vasteras med
det storre sjukhusets alla kringresurser.

Koncentration av specialiserat akutflode och operationer

Néar Vastmanlands nya sjukhus star klart i Vasteras sa ar det dimensionerat for att
ha kapacitet for hela ldnets operationsbehov och allt specialiserat akut
omhandertagande. Specialiserad vard som ur patienternas perspektiv sker sillan
kan koncentreras till ett stille. Ur ekonomisk synvinkel undviks da ocksa
kostsamma icke nddvandiga investeringar.

Utbudsstruktur

— 5
HALSOFRAMJANDE + :

0 o J000ER
0 oo To0000000 gooooa

nooolado

Invinare och patienter &r aktiva medskapare

till sin hélso- och sjukvard. Du kan géra mer

sjaly for att framija din halsa. Vid sjukdom har

du koll ach styr din uppféljning och

behandling med hjalp av digitala verktyg och

Vanligt forekommande vérd, hog
tillganglighet, kontinuitet

Fast Iakarkontakt med mélsattning 1100
listade/l3kare

Sala, Fagersta och Kaping

Den specialiserade narsjukvrden, med néra
samarbete Gver specialitetsgranser -
psykiatri, primarvard, tandvérd och
kommunal vérd

Vésteras

Narsjukvard med nara samarbete dver
specialitetsgrénser - psykiatri, primarvard,
tandvérd och kommunal vérd

Lanets samlade specialistvard som servar

G Det finns hela linet med d t specialiserad
handledning frin varden. - . K . ela ldnet mex len mest specialiserade

i G L ety 5 virden, bide dppenvard, slutenvird och
Starkta majligheter till egenvard och dagvard operationer.

Egenmonitorering

Mobila insatser, t ex mobila team
och Narvardsteam

Sjukhus hemma kan ersitta vissa
vardtillfillen p4 sjukhus

Ambulansen & som

vid akut behov kan komma hem

Samordning och samplanering med kommun
Satsning férsta linjens psykiska ohilsa far

vuxna

Utdkad tillgénglighet akuta tider dagtid och
genom tillaggsuppdrag kvallstid

i kan med ambul

Ungdomsmottagningar, Barn- och ungas
psykiska ohélsa, Halsocenter, 1177-
rédgivning, mm.

Utgdr basen for den mobila varden

Primérvard, nérsjukvérd, kemmuner och
ambulansvérden samarbetar i det
grundliggande akuta omhindertagandet,

dir direktinlaggningar & majligt dygnet runt.

1 K8ping finns en narakut fér virdniva
motsvarande nirsjukhus

Niirsjukhusen kan ha olika profileringar som
erbjuder utredning/vérd f&r invanare frén
hela lanet, ibland ocksa frén andra lan.

Exempelvis cancervérd, mottagnings-
verksamhet, dagvird, diagnostik,
laboratorier, barn- och kvinnosjukvard.

Specialiserat akut omhandertagande for hela
lanet

Katastrofmedicinsk beredskap.

akut primarva g
med justerade dppettider och arbetssatt

Ndra vdrd och strukturférdndringar ger forutséttningar fér framtiden

Den omstallning mot néra vard och de strukturférandringar som beskrivs i den
konkretiserade malbilden for hélso- och sjukvarden 2029 ger forutsattningar for
Region Vistmanland att klara av de demografiska utmaningarna, och de svarigheter
de leder till for ekonomi och kompetensforsorjning. Pa sa vis kan Region
Vastmanland Kklara av att mota invanarnas behov av hilso- och sjukvard i framtiden.
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Ekonomiska effekter

Utbudsstrukturen i den konkretiserade malbilden avgor det framtida behovet av
investeringar i byggnader. De foreslagna strukturférandringarna moéjliggor
frigorande av resurser som gor att Region Vastmanland klarar det 6kade
vardbehovet framover med lagre kostnadsutveckling:

47 mkr (miljoner kronor) till ndra vard/primérvard. Vardcentralerna ska
vara mer tillgangliga for akuta besok och kontinuitet fér personer med
kroniska sjukdomar.

Satsning pa tillaggsuppdrag for okad tillgdnglighet jourtid pa vardcentraler i
vissa omraden.

Forandrade arbetssatt i Fagersta med integrering av rontgen och
laboratorium i vardverksamhet frigoér resurser sa att vardavdelningen kan
finnas kvar och utvecklas.

Andrat/koncentrerat akut omhindertagande inkluderar nédvindig
omfordelning av 17 mkr till flera ambulanser och mer prehospitalt
ndravard-arbete.

Hogflode CT i Koping moter behoven hos invanarna och minskar kdpta
undersdkningar.

Digitaliseringen moéter invanarnas 6nskemal att vara mer delaktiga i varden,
men Okar ocksa tillgangligheten och frigér resurser till de som behdver dem
mest.

Genom satsningar pa nara vard berdknas behovet av vardplatser minska
med ca 50 st.

Sammantaget ger forslaget minskade kostnader med 74 mkr per ar och
undviker kostnadsokningar pa 63-88 mkr per ar (hyresékningar
motsvarande minskad investering pa mellan 831 mkr och 1216 mkr). Total
ekonomisk effekt upp till 162 mKkr per ar.

Forslaget om Hélso- och Sjukvarden 2029 bidrar till en lagre kostnadsniva och ger
forutsattningar for mer omstallningsarbete, men 16ser i sig inte regionens
ekonomiska utmaningar. Fortsatt arbete med sparatgarder och férdndrade
arbetssatt kommer att vara viktigt.
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2  Bakgrund

2.1 Inledning

Hélso- och sjukvardsforvaltningen fick i forvaltningsplanen 2023 uppdrag att ta
fram en konkretiserad malbild fér halso- och sjukvarden 2029, som gor det mojligt
att mota invanarnas behov av hilso- och sjukvdrd med de personella och
ekonomiska resurser som finns tillgdngliga. Rapporten beskriver strukturella
forutsattningar for denna omstillning, med en konkretiserad malbild for hélso- och
sjukvarden 2029. Avsikten ar att beskriva Halso- och sjukvérden i Vastmanland som
ett sammanhallet enhetligt system dar de olika delarna hianger samman och
samspelar. For att klara av utmaningarna som ligger framfor oss behdver malbilden
i sin tur forstarkas med ytterligare forandrade arbetssatt, vilka inte beskrivs i detalj i
denna rapport.

Halso- och sjukvarden i stora delar av varlden star infér enorma utmaningar, med en
aldrande befolkning dar fiarre behdver varda fler, och med en medicinsk och teknisk
utveckling som ger fantastiska mojligheter men ocksa stora kostnader. Med dessa
forandringar framfor oss vet vi redan att dagens arbetssatt inte kommer att fungera
i framtiden. Vi har i Sverige en vard av hog kvalitet, men problem med tillgdnglighet
och vantetider. Fortroendet for varden ar ocksa lagre an andra jamforbara

lander. For att i framtiden klara att mota invanarnas behov av hog kvalitet, med
tillgangliga resurser, maste nya arbetssatt och —-former utvecklas.

De utmaningar vi har i Vastmanland med kompetensférsorjning och
kostnadsutveckling kdnner vi igen fran andra lander. Darfor finns det idag forskning
och erfarenheter som ska tas tillvara i utvecklingen av halso- och sjukvarden i
Vastmanland. Det kan sammanfattas i fyra vagledande principer; Tillsammans,
Uppstroms, Nyskapande och Behovsanpassat.!

2.2 Varfor behover varden stalla om?

Halso- och sjukvarden i Region Vastmanland delar samma utmaningar som resten
av Sverige, men ocksa resten av Europa och flera andra vastldnder som Kanada, USA,
Australien och Nya Zealand. Halso- och sjukvarden byggdes upp for ett annat
sjukdomspanorama och andra behandlingsmdéjligheter dn idag. Det kommer inte att
ga att 16sa framtidens halso- och sjukvard for invanarna med ett foraldrat
sjukvardssystem. Vara gemensamma utmaningar ar bland annat:

e Férdndrade vardbehov
Allt fler lever allt 1angre med flera kroniska sjukdomar. Insjuknandet
och dodligheten i hjart-kérlsjukdomar minskar, men cancer och psykisk
ohélsa okar. For att flera personer ska fa leva flera friska ar behover insatser

1 Se under 2.3 Forflyttningen mot Nara vard, for ndrmare beskrivning
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sattas in tidigt for att forhindra att sjukdom uppstar och minska behov av
sjukvard.

Demografisk utveckling

Antalet personer 6ver 80 ar kommer 6ka med mer dn 50 procent under de
kommande 10 dren. Den arbetsfora befolkningen 6kar enbart nagra

procent. Relativt sett firre kommer att behova varda fler, och genom skatten
bekosta vard och omsorg for fler. Med dessa fakta ar det uppenbart att dagens
arbetssatt inte kommer att racka till i framtiden. For att resurserna ska racka
till behdver struktur och arbetssatt fordndras och anpassas till framtidens
behov.

Medicinska majligheter och digital utveckling

Nya behandlingar kan forlanga livet och bota vissa sjukdomar, men kan

vara mycket kostsamma. Vi vill att vistmanldnningarna ska kunna fa del av
dessa. Da behover resurser frigoras. Mycket som tidigare behovt utforas
fysiskt av personal skulle kunna hanteras digitalt i en framtid. Det foérenklar
bade for patienten och varden och skapar méjlighet att anvinda resurser mer
dndamalsenligt.

Ekonomi

Kostnaderna for halso- och sjukvarden har under manga ar 6kat mer an
tillvaxten, vilket sannolikt inte kommer att vara mojligt framéver.
Kostnaderna for varden i Vistmanland 6kar mer dn intdkterna. Underskottet
berdaknas 2024 uppga till 1100 miljoner, vilket &r mer dn 10 procent av
vardens sammanlagda kostnad.

Forflyttningen mot Nara Vard

Forflyttningen mot Ndra Vard innebar ocksa ett arbete uppstroms, att insatser satts
in tidigare i kedjan av hiandelser, ett samarbete - tillsammans dver vdrdgrdnser for
att skapa forutsattningar for helhetslosningar, men ocksa tillsammans med dem vi dr
till for i en mer personcentrerad och kunskapsbaserad vard. Hilso- och sjukvarden
maste vara nyskapande och vaga testa nya losningar, och ha mod att prova olika
behovsanpassade 16sningar for olika patientgrupper, for att fa effektiv och
andamalsenlig hilso- och sjukvard.

Framtidens vard sker i 6kad utstrackning utanfor sjukhusen:

Invanare och patienter ar aktiva medskapare till sin hilso- och sjukvard.
Patienten kan gora mer sjdlv, har koll och styr sin uppf6ljning och behandling
med hjilp av digitala verktyg och handledning fran varden.

Rad och vard pa distans. Nar invanare har ett hdlsoproblem eller fragor om
vard ska det ga snabbt att fa ratt hjalp - via telefon, chatt och besok. Invanare
ska bara behova aka till akuten om det ar absolut nddvandigt.

Mer vard i hemmet. Vissa behandlingar som paborjas pa sjukhus kan
slutféras i hemmet. Om invanare har komplexa vardbehov kan narvardsteam
och hemsjukvardsteam ge varden i hemmet i stéllet for pa sjukhus.

Mer vard pa vardcentralen. Om varje ldkare i genomsnitt har 1100 listade
patienter och vardcentralens olika yrkesgrupper anvands effektivt, kan fler
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manniskor ha en fast 1akare och mer vard ges pa vardcentralerna. Kontinuitet
bidrar till trygghet och en effektivare vard.

e Mer nirsjukvard. Specialiserad vard som sker ofta for patienten behover
vara nara, medan sallanvard kan ske langre bort, koncentrerat till ett eller fa
stéllen.

2.4 Vara sjukhusbyggnader behover anpassas till framtidens vard

De flesta sjukhusbyggnaderna i Vastmanland uppfordes under 1960- och 1970-talet.
Manga har natt sin tekniska livslangd och behdver ersittas eller genomga
omfattande renoveringar. I Sala invigdes en ny sjukhusbyggnad i november 2022.

[ Vasteras pagar byggandet av Vastmanlands nya akutsjukhus. Investeringarna som
kravs uppgar till mdnga miljarder, vilket 6kar hyreskostnaderna kraftigt framdover.
Region Vistmanland maste maximera nyttan av gjorda investeringar och noggrant
overvaga vilka ytterligare som kravs. Det ar viktigt att anpassa framtida
fastighetsinvesteringar efter det ekonomiska utrymmet som finns och en helhetsbild
av verksamhetens behov. Annars riskerar icke nédvandiga investeringar att ga ut
over den vard som kan ges.

2.5 Underlag till forslag

Hélso- och sjukvardsforvaltningen presenterade under hosten 2023 ett material om
halso- och sjukvardens utveckling fram till 2029 utifran olika perspektiv. Materialet
har bearbetats i flera olika forum i syfte att ta fram en tydlig, vilgrundad och
genomarbetad fardplan och malsittning.

Verksamhetschefer, enhetschefer, medarbetare, invanare och regionens politiker i
form av majoritet och opposition har i flertalet dialoger och workshops haft
mojlighet att lamna synpunkter. Dialog har dven forts med kommunala féretradare,
savél tjanstepersoner som politiker. Allt i syfte att ta fram ett bra beslutsunderlag
for en fardplan for utvecklingen som behover ske de ndrmsta aren.

Parallellt genomfordes dven fem utredningar som berdrde olika aspekter av
materialet om halso- och sjukvarden 2029:

e Akut omhindertagande pa primarvardsniva

o Elektiva hogflodesverksamheter for operationer och diagnostik
e Forandrad utbudstruktur akutsjukvard

e Narsjukvardsplatser i norra lansdelen

e Utvecklat akutkoncept

Syftet med utredningarna var att bredda faktaunderlaget infér utarbetande av
forslag. Resultaten av utredningarna kan visa for- respektive nackdelar med olika
delar. Forvaltningsledningen har gjort en 6vergripande bedomning pa helheten.
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Det forslag som presenteras i denna rapport ar i enlighet med tidigare beslutade
malbilder, som till exempel kommuner och regionens gemensamma malbild for
Néara Vard? malbild for Vastmanlands akutsjukhus?, regionens maldokument
Framtidens halso- & sjukvard 2030 (2017)* och Digital Malbild (2022)°> men dven
omvarldsbevakning, extern utredning om ldngsiktig budget i balans®, samt interna
utredningar om 5/50 (de 5 procent av patientprocesserna som kraver hélften av
resurserna)’.

Under inledningen av rapporten beskrivs varfor forandringen av halso- och
sjukvarden dr n6dvandig och vad férandringen i stora drag behover innehalla.
Nedan foljer en beskrivning av hur férandringen kommer att se ut enligt hélso- och
forvaltningens forslag. Forandringen bygger pa dndrade arbetssatt och
strukturforandringar som mojliggor for varden att méta invanarnas behov i
framtiden, samtidigt som det frigdr resurser och minskar investeringsbehovet.

3  Konkretisering av halso- och sjukvarden
2029

3.1 Grundlaggande forutsattningar som uppnas med Halso- och
sjukvarden 2029

Den konkretiserade malbilden for halso- och sjukvarden 2029 syftar till att uppna
ett antal grundlaggande forutsattningar:

e Forflyttningen mot Nara vard avspeglar sig i hela halso- och
sjukvardssystemet, dven i den specialiserade varden som har mer mobila
och digitaliserade arbetssatt. Strukturella forandringar i utbud och
verksamhet har mojliggjort stora satsningar pa den nira varden och
primarvarden.

e En stiarkt primarvard ar navet i systemet och erbjuder kontinuitet och
samordning av vardbehov. Primérvarden har dessutom fatt ett storre
uppdrag och tillgdnglighet for akut omhédndertagande. Uppstromsarbete
med storre fokus pa tidiga insatser har majliggjorts genom att flytta resurser
fran specialistvard till ndrsjukvard och primarvard. Pa sa vis undviks

2 Gemensam mdlbild Framtidens hdlso- och sjukvdrd genom omstillning till Nira vdrd, Sara Fredin och
Cecilia von Alten, 2023

3 Malbild 2030 - Vastmanlands sjukhus

4 Framtidens hilso- och sjukvérd 2030

5 Mdlbild for digitala tjdnster, Helseplan, 2022

6 Utredning av ldngsiktig budget i balans for hdlso- och sjukvdrden, Sirona, 2022

7 Uppdrag 5.50 -en kartldggning av gruppen 5% patienter som regionen tillhandahdller 50% av
resurserna, Sara Fredin, 2023


https://ledningssystemet.regionvastmanland.se/RegNo/47548
https://ledningssystemet.regionvastmanland.se/RegNo/41896
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forsdmringar av sjukdomstillstdnd som kraver mer avancerad och kostsam
vard.

o Stora steg har skett i utvecklingen genom digitalisering. Den digitala vigen
ar forstahandsvalet for invanarna i kontakten med varden.
Distansmonitorering dr en naturlig del for invanarna att vara aktiva i
behandling och uppféljning av sin sjukdom och majliggoér ocksa det
digitala/virtuella sjukhuset.

e Ett personcentrerat forhallningsatt genomsyrar hela hilso- och
sjukvardssystemet, varden sker i 6verenskommelse med patienten och utgar
fran dennes behov och forutsattningar. Invdnarnas majlighet till egenvard,
delaktighet och medskapande har starkts bade genom digitaliseringens
mojligheter och genom forandrade arbetssatt.

e Den specialiserade narsjukvarden, med nira samarbete 6ver
specialitetsgranser - psyKkiatri, primarvard, tandvard och kommunal vard -
utgar fran de fyra sjukhusnoderna i Fagersta, Sala, Kdping och Vasteras.
Dessa utgor ocksa basen for den mobila varden, som narsjukvardsteam.
Primarvard, narsjukvard, kommuner och ambulansvarden samarbetar i det
grundlaggande akuta omhandertagandet, dar direktinldggningar ar mojligt
dygnet runt. [ Koéping finns ett modernt, upprustat narsjukhus med
en narakut®.

¢ Kompetensen hos ambulanspersonalen anvinds, med uppbackning av
lakarstod, som ett viktigt tillskott i den nira varden. Vid utryckning kan man
likna det vid att akutmottagningen kommer hem till vardagsrummet, och om
tillstdndet kraver aker ambulansen direkt till ratt vardniva - vardcentral,
narsjukhus, akutmottagning eller direkt till virdavdelning.
Det specialiserade akuta omhédndertagandet sker i Vasteras.

e Detnya sjukhuset i Vasteras star ocksa klart och erbjuder den specialiserade
varden moderna lokaler och forutsattningar for effektiva floden.
Specialiserad vard som sker sillan dr koncentrerad hit, medan vanligt
forekommande vard sker nira invanarna - i primérvarden, i narsjukvarden
via mobilitet och pa nérsjukhusen. Genom denna strategi kan
Region Vistmanland uppratthalla kompetens, kvalitet och tillganglighet i en
alltmer specialiserad vard - samtidigt som den stora 6kningen av komplex
generalistvard mots i narsjukvard och primarvard.

¢ Genom ett nara samarbete med kommunerna finns madjligheter att utveckla
somlosa helhetslosningar for dem vi ar till for.

¢ En god kompetensutveckling dar medarbetarna utvecklas under hela
yrkeslivet och dr med och utvecklar verksamheten.

8 Se sid 18 for beskrivning av ndrakut
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En stark och hog-kvalitativ verksamhetsforlagd utbildning i gott samarbete
med hogskolor och universitet.

Omfattande klinisk forskning som attraherar medarbetare och utvecklar
varden.

Samverkan med universitet och naringsliv frimjar utveckling och regional
tillvaxt.

Region Vastmanland arbetar tillsammans med andra regioner for att 6ka
tillgdngligheten i den specialiserade varden och kunna erbjuda
kostnadseffektiv vard. I vissa virdomraden, dar Region Vastmanland ar
stark, byggs kapacitet som mojliggor ett langsiktigt samarbete dar vi siljer
vard till andra regioner.

Varden ur invanarnas perspektiv 2029

En undersokning gjordes bland invdnare i Vastmanland, bade med intervjuer och via
digital enkat, under hosten 2023. Matningen efterfragade vad invanare i
Vastmanland forvantar sig av varden i framtiden. Kdrnan i invanarnas forviantningar
sammanfattas nedan:

Enkla kontaktvégar, kortare kder och tydlig lotsning till ratt vardniva - bade
vid akut och icke akut vard.

Vardcentralen hjilper mig med det mesta, bade digitalt och fysiskt, och
erbjuder kontinuitet.

Nér jag har stort vardbehov har jag nira kontakt med mitt vardteam, som
koordinerar all min vard.

Vardcentral, kommun och specialistvard samverkar bra i mina drenden.

Egenmonitorering av mina kroniska sjukdomar gor att jag kan fa vard
hemma.

Aven andra digitala 16sningar som férenklar for mig och effektiviserar
varden ar viktigt.

Vard jag behover ofta, sker nara dar jag bor.
Vard jag behover sidllan, kan ske pa sjukhus langre bort.

Personcentrerad vard med bra bemétande, medbestimmande och émsesidig
tillit ar viktigt.

Om jag inte vill eller kan anvinda digitala verktyg, sa far jag samma service
via telefon eller fysiskt besok - den personliga kontakten maste finnas for
mig om jag behover.
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Sammanfattning utbudsstruktur

Vardens struktur och utbud 2029
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I Tabell 1 ges en dversiktlig beskrivning av utbud och struktur i hilso- och
sjukvarden i Vastmanland 2029. Tabellen ar inte heltickande med alla
verksamheter, utan ar avsedd att ge en 6vergripande bild. Exempelvis dr den

kommunala primérvarden inte beskriven.

Tabell 1. Utbudsstruktur for halso- och sjukvarden i Region Vastmanland 2029

Pruaeo +

Invinare och patienter &r aktiva medskapare

till sin hélso- och sjukvard. Du kan géra mer

sjalv fér att frémja din hilsa. Vid sjukdom har

du koll ach styr din uppféljning och

behandling med hjalp av digitala verktyg och

handledning fran varden.

Stérkta majligheter till egenvird
Egenmonitorering

Mobila insatser, t ex mobila team
och Narvardsteam

Sjukhus hemma kan ersitta vissa
vardtillfillen pa sjukhus.

Ambulansen & som

vid akut behov kan komma hem

HALSOFRAMIANDE

Vanligt forekommande vérd, hog
tillganglighet, kontinuitet

Fast Iakarkontakt med mélsattning 1100
listade/l3kare

Halsoframjande och férebyggande
Samordning och samplanering med kommun

Satsning forsta linjens psykiska ohalsa for
vuxna

Utdkad tillgénglighet akuta tider dagtid och
genom tillaggsuppdrag kvallstid

i kan med ambul:

Ungdomsmottagningar, Barn- och ungas
psykiska ohélsa, Halsocenter, 1177-
rédgivning, mm.

J0000&d

0oooooono

Sala, Fagersta och Ksping

Den specialiserade narsjukvrden, med néra
samarbete Gver specialitetsgranser -
psykiatri, primarvard, tandvérd och
kommunal vird

Det finns
Srdavdelni

och dagvird
Utgdr basen fér den mobila vérden
Primérvard, nérsjukvérd, kemmuner och

ambulansvérden samarbetar i det
grundliggande akuta omhindertagandet,

dir direktinlaggningar & majligt dygnet runt.

1K8ping finns en narakut fér virdnivi
motsvarande nirsjukhus

Nérsjukhusen kan ha olika profileringar som
erbjuder utredning/vird for invanare frin
hela lanet, ibland ocksé fran andra lén.

VASTMANLANDS SIUKHUS

(000

Vésteras

Nérsjukvard med néra samarbete dver
iali - psykiatri, primarvérd
tandvérd och kommunal vird

Linets samlade specialistvard som servar
hela lanet med den mest specialiserade
vérden, bide 8ppenvérd, slutenvérd och
operationer.

Exempelvis cancervérd, mottagnings-
verksamhet, dagvird, diagnostik,
laboratorier, barn- och kvinnosjukvard.

Specialiserat akut omhandertagande for hela
lanet

Katastrofmedicinsk beredskap.

akut primarva g
med justerade Sppettider och arbetssatt

Nedanstdende text ger narmare beskrivning av vardnivaer och foreslagna
forandringar i vardutbud.

3.3.2

Primérvard utgor grunden i hilso- och sjukvardssystemet

Primarvarden utgor grunden i hélso- och sjukvardssystemet och ska med
kontinuitet och helhetsansvar sammanldnka halso- och sjukvarden foér invédnarna.
Det finns bade kommunal och regional primarvard. I den regionala primarvarden
finns bade vardval vardcentral och anslagsfinansierad verksamhet, som till exempel
Hélsocenter, Ungdomsmottagningar, mottagningar for barn och unga med psykisk
ohalsa, 1177, jourcentral och nirvardsteam. Vardcentralerna har en central,
koordinerande roll for de flesta patienterna.

Néara vard-forflyttningarna fortsatter och alltmer vard flyttas fran sjukhus och den
specialiserade varden till primdrvarden. Darmed kommer primarvarden att utgéra
en storre andel av den totala varden. I takt med att primarvardens uppdrag okar,
kommer det, for att uppna jamlik vard, inte vara mojligt att hantera all vard pa varje
vardcentral. Det kan bero pa att antalet patienter ar for fa, av kompetens- eller
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effektivitetsskal, eller pa att varden behdver koordineras dver ett storre geografiskt
omrade. Darfor finns en strukturering av uppdrag pa primarvardsniva (Tabell 2).

Tabell 2. En schematisk beskrivning av att primarvarden har ett differentierat utbud, dar grunduppdraget
utfors av alla, men att olika tillaggsuppdrag kan fordelas till ett mindre antal vardcentraler.

Primarvardens uppdrag utfors

av en : . gemensamt for
. . i respektive . o
av alla vardcentral i d(t regionen pa en
o X no ex a
vardcentraler respektive . s eller nagra
Narvardsteam) .
kommun vardcentraler

Vérdcentral
Vardcentralerna har rustats for att i hogre grad hantera helheten for patienterna,
bade for kroniska och akuta akommor:

e Genom att vardcentralen ar ldttillgdnglig for invanarna att kontakta digitalt
eller via telefon 6kar individens trygghet. Det minskar de upplevda behoven
av exempelvis akutbesok pa sjukhuset. En automatiserad triagering kan
hjalpa till att hantera exempelvis receptfornyelse, egenvard eller snabb
bedémning och hjilp nir det behdvs. Det gor det lattare att mota invanarnas
behov och se till att vardinsatser prioriteras till dem som behéver dem mest.
Tillit och upparbetade processer mellan primarvard och slutenvard bidrar
till effektivare floden, for bade patient och verksamhet.

e Genom att utveckla och paketera olika verktyg for att stdrka patienternas
mdjlighet till egenvdrd skapas savil 6kade mojligheter till personcentrerad
vard dar individens resurser tas tillvara och frigor tid fran vardens
medarbetare. Nar medarbetarna upplever forutsattningar for ratt
prioriteringar minskar den etiska stressen och upplevelsen av en mer
meningsfull vardag okar.

e Region Vistmanland har for avsikt att nd malet om i genomsnitt 71100 listade
per ldkare i primdrvdrden. Genom att varje fast ldkarkontakt har mojlighet
att ansvara for farre antal listade skapas forutsattning for en 6kad
kontinuitet och tillganglighet for de patientgrupper som behover detta.
Helhetsbilden av patienten stirks liksom relationen mellan vardgivare och
vardtagare. Det minskar vardkonsumtionen samtidigt som mojligheterna
Okar att arbeta halsofrdmjande och att upptdcka och behandla sjukdomar
eller halsoproblem i ett tidigt skede. Genom att stirka de manga andra
yrkesprofessionerna inom primarvarden underlattas teamarbete och
effektivare insatser runt patienten. Samtidigt forbattras arbetsmiljon och
forutsattningarna fér en god kompetensférsorjning okar.



14 (28)

¢ Genom att vardcentralens uppdrag och resurser for samordning kring
patienten starks kan den totala vardkonsumtionen minska och patienten bli
tryggare i att behov koordineras och utgar fran individens egna formagor
och férutsattningar. Behovet av gransdragning och "bollande” av patienter
mellan olika delar i systemet minskar successivt.

e Detgemensamma ansvaret for primdrvdard mellan kommuner och
vdrdcentraler tydliggors. Da kan resurserna i form av bade kompetens och
personal anvandas mer effektivt. Vardcentralernas medicinska stod till
kommunernas héalso- och sjukvard och dess medarbetare forstarks,
samtidigt som kommunernas férebyggande och rehabiliterande uppdrag
lyfts fram. Tillsammans blir verksamheterna mer dndamalsenlig och effektiv.

e Genom att vardcentralerna rustas med kompetens och verktyg for att
hantera férsta linjens psykiska ohdlsa fér vuxna kan manga fler patienter fa
ett relevant och effektivt omhandertagande. Genom tydliga stegvisa insatser
far patienten tillgang till ratt insatser sa fort som mojligt. Fran egenvard och
tips pa stodinsatser i samhallet, digitala program och samtalsbehandling till
en valutvecklad samverkan mellan primarvarden och psykiatrin i de fall dar
det behovs.

e Tydligare uppdrag samt resurser och kompetens for att arbeta
hdlsofrdmjande och férebyggande i alla aldersgrupper, gor att invanarnas
behov av vard pa sikt kan minska, trots en dldrande befolkning.

e Genom att utdkat ansvar for proaktivt och koordinerande arbete med de
5 procent mest vardkrdvande patienterna och systematiskt arbete med andra
vardgivare och aktorer i samhallet kan befintliga resurser racka langre.

Akut omhdndertagande pd primdrvardsniva

Som basen i sjukvardssystemet beh6ver mer akut omhandertagande utforas pa
primarvardsniva. Akutuppdraget utokas till vardcentralerna med tillgangliga
akuttider hela dagen, enkla kontaktvagar med direktsvar fram till klockan17

samt samverkansvardcentral om egna kapacitetsproblem och méjlighet for 1177 att
boka in tider pé vardcentral. For att underlitta att prioritera patienter till ratt
vardniva infors digital triage och chatt. Aven vid jourmottagningen i Visteras dndras
Oppettiderna till klockan 17-22 och kommer framst tillhandahélla tidsbokade besok
som huvudsakligt flode. Samverkan mellan ambulans och primarvard tydliggors. Det
innebar bland annat att ambulansen ska kunna konsultera och lamna av patienter pa
vardcentral.

Dessa forandringar férvantas minska kostnaderna med ca 7 miljoner kronor, vilket
foreslas finansiera tillaggsuppdrag for kvallsoppen mottagning till lakare och
distriktsskoterska. Det galler framst pa vardcentral i lansdelar som utnyttjar vard i
narliggande regioner och/eller vardcentraler med annan strategisk lokalisering dar
kvallsoppet skulle kunna minska inflode till sjukhusets akutmottagning.



15 (28)

3.3.3  Fyranoder som bas for nirsjukvarden

Vid sidan av vardcentralerna utgor fyra noder med verksamhet knuten till
sjukhusen bas for vardens utbud. Ar 2029 finns det i Vastmanland tre narsjukhus, i
Sala, Fagersta och Képing och ett sjukhus i Vasterds med bade narsjukvard och
akutsjukvard. Alla sjukhus har narsjukvard med vanligt forekommande vard fran
primarvard, tandvard och specialiserad vard samlad. Primarvard, narsjukvard,
kommuner och ambulansvarden samarbetar i det grundlaggande akuta
omhéandertagandet, medan det specialiserade akuta omhéandertagandet sker i
Visteras. Noderna utgor ocksa basen for den mobila verksamheten. Det finns
mojligheter for narsjukhusen att i 6vrigt ha olika profil.

Forutsattningar for nara vard skapas genom samverkan mellan olika delar av halso-
och sjukvardssystemet. Helhetslosningar soks for att Iosa sa mycket av
invanarnas/patienternas behov sa niara som mojligt, vilket ar bade ekonomiskt

och kvalitetsmassigt det basta. Region Vastmanland stravar darfor efter
gemensamma losningar tillsammans med kommunerna, till exempel genom
samlokalisering, gemensam bemanning eller gemensamt drivna verksamheter.

3.3.4  Narsjukvard

Néar det genomfors forflyttningar mot nira vard sa passar inte all vard in i den
traditionella beskrivningen av vardnivaer som sjukhus-specialistvard och
vardcentraler. Narsjukvard inkluderar darfor delar av bade primarvard och
specialiserad vard. En del vard som principiellt &r primarvard gar inte att avgransa
till listade pa en vardcentral. Det kan bero pa att antalet patienter ar for fa eller att
varden behover koordineras over ett storre omrade. Exempel pa sddan primarvard
ar Narvardsteam?®.

Narsjukvard kan ocksa vara aktuellt for specialiserad verksamhet, till exempel
genom mobila insatser i hemmet. Sddan verksamhet kan vara vardplatser for barn,
eller distansmonitorering och mobila team for svart sjuka patienter med kronisk
sjukdom. Avancerad Hemsjukvard (AH) innehéller saval specialiserad palliativ vard
som mobil narsjukvard. En del slutenvard av komplexa sjukdomar behover en
bredare ansats dar specialistkunskap inte ar tillrackligt, utan snarare
generalistkunskap och samarbete mellan olika specialiteter ar viktigt. Ofta behdver
ocksa insatser fran olika aktdrer i samhallet samordnas.

Néarsjukvardsavdelningar finns pa Narsjukhusen, men ska ocksé finnas pa sjukhuset
i Vasteras. Narsjukhusen samlar den vanligt forekommande varden oavsett
organisatorisk tillhorighet. Samlokalisering av kommunal vard, regional primarvard
och specialiserad vard underlattar samarbete 6ver organisatoriska granser. Pa
Néarsjukhusen finns bade 6ppenvard, slutenvard och gdrna kommunal sjukvard.

9 Mobila team med lakare och sjukskoterska och ibland andra kompetenser som kan undersoka och ge
viss behandling i hemmet. Det sker i samverkan med kommunal hemsjukvard. Det finns fyra
Néarvardsteam i Vastmanland och de riktar sig till vuxna med omfattande medicinskt behov som annars
behover mycket sjukhusvard.
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Det finns ocksa resurser for vanligt forekommande diagnostik, konsultation och
behandling. Regionen stravar efter samlokalisering med kommunerna och att
bedriva vissa verksamheter tillsammans. Ett exempel kan vara att region och
kommun samverkar kring nattorganisationen eller kring viss slutenvard.
Narsjukvardsavdelningen och kommunens korttidsavdelning kan ligga i anslutning
till varandra. Manga patienter flyttar da till korttidsavdelningen innan de dker hem.
Samarbetet mellan kommun och region underlattas eftersom verksamheterna finns
ndra. Verksamheterna kan lattare dela kunskaper med varandra och évergangen blir
smidigare for patienterna nar de inte kommer till en ny miljo.

3.3.5 Narsjukhus

Forutsattningar for nara vard skapas genom samverkan mellan olika delar av halso-
och sjukvardssystemet. Helhetsldsningar soks for att I6sa sa mycket av
invdnarnas/patienternas behov sa nidra som majligt, vilket ar bade ekonomiskt

och kvalitetsmassigt det basta. Viss specialiserad verksamhet, som en del
dagsjukvard och digitala vardrumsbesok kan flyttas fran Vasteras till
narsjukhusen. Narsjukhus finns i Képing, Sala och Fagersta och samlar den vanligt
forekommande varden oavsett organisatorisk tillhdrighet. Samlokalisering av
kommunal vard, regional priméarvard och specialiserad vard underlattar samarbete
over organisatoriska granser. Narsjukvard kan innehalla bade 6ppenvard,
narsjukvardsavdelning och kommunal sjukvard. Narsjukvarden finns ocksa pa
sjukhuset i Vasteras.

Ndirsjukhuset i Fagersta

Pa Narsjukhuset i Fagersta finns narsjukvard med bade 6ppenvard, slutenvard och
onskvart dven samarbete med kommunal sjukvard. Med befintlig bemanning
optimeras antal vardplatser (ej personalutokning). Inledningsvis 9-10 vardplatser
(ena flygeln) men en renovering av bada flyglarna mojliggor antingen framtida
utokning av vardplatser eller samarbete med kommunerna. Primarvardsjour och
ambulans med ldkarst6d ansvarar natter och helger. Narsjukhuset ansvarar ocksa
for grundlaggande akutuppdrag tillsammans med vardcentral och ambulans.

Pa Narsjukhuset i Fagersta finns idag en 1ag nyttjandegrad av laboratorium och
rontgenverksamheterna. For att sakerstdlla fortsatt service inom dessa omraden
integreras laboratorie- och rontgenverksamheter i 6vrig verksamhet, utan att vara
separata enheter.

Ekonomiska effekter av verksamhetsférandring
Integrering av laboratorium och rontgen frigor 2-4 mkr/ar (miljoner kronor per ar).

Investeringar
Planerad renovering av bada flyglarna genomfors, trots att det ar oklart vilken

verksamhet som ska in i den ena (begrdansad marginalkostnad).

Kostnadskalkyl

Hyreskostnaderna kommer att 6ka pa grund av nédvandiga renoveringar med

2 mkr/ar. Berdknas balanseras med personalfériandringar inom lab/réntgen och
dess verksamhetsintegrering.
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Huvudsakliga argument for foérslaget
Det har hittills inte varit moéjligt att finna former tillsammans med kommunerna for

att hitta gemensamma losningar for kommunal och regional slutenvard i omradet.
Den foreslagna forandringen mojliggor fortsatt slutenvard i norra delen av ldnet,
samt grundlaggande laboratorie- och rontgenservice, vilket bedéms viktigt som
grund for vidareutveckling av den néra varden.

Ndirsjukhuset i Sala

Pa Narsjukhuset i Sala bedrivs néarsjukvard med bade 6ppenvard, slutenvard och
eventuellt kommunal sjukvard, enligt samma princip som i Fagersta. Antal
vardplatser optimeras utifran dagens bemanning. Primarvardsjour och ambulans
med ldkarstdd ansvarar natter och helger. Narsjukhuset ansvarar ocksa for
grundlaggande akutuppdrag tillsammans med vardcentral och ambulans.

Inom laboratorie- och rontgenverksamheterna finns en relativt hog
anvandningsgrad, vilket motiverar att fortsitta driva som separata enheter (inte
verksamhetsintegrering som i Fagersta).

Operationer: Det finns tillracklig kapacitet for hela lanets behov av operationer i de
nya sjukhusbyggnaderna pa Vastmanlands sjukhus i Vésteras. De investeringar inom
operation som redan ar gjorda i Sala kan mdjliggora fortsatt hogflode elektiv
operationsverksamhet med 6vernattningsmdajligheter (EPOS) genom forsiljning till
andra regioner.

Rattspsykiatrin: Aven for denna verksamhet motiverar férsiljning av vard till andra
regioner den investering som gors i nya lokaler da intdkterna tacker kostnader for
investering/hyra.

Hogflode diagnostik: det finns for litet underlag for att motivera investering i CT for
hogflodesverksamhet.

Ekonomiska effekter av verksamhetsférandring
Det foreslas ingen 6vergripande verksamhetsforandring som ger ekonomisk effekt.

Investeringar
Investeringar i nya sjukhusbyggnader ar redan gjorda av regionen, eller beslutade

avseende Réttspsykiatrin. Privat hyresvard har gjort investeringar for
operationssalar, dar regionen har hyreskontrakt.

Kostnadskalkyl
Verksamheten fortsatter bedrivas utifran dagens kostnadsniva. Férsaljning av vard

inom Rattspsykiatri och operationer har stor ekonomisk potential.

Huvudsakliga argument for férslaget
Med de genomfdrda och planerade investeringarna finns god grund bade for att

vidareutveckla den nira varden och samtidigt kunna utgora en aktiv aktér inom det
sjukvardsregionala samarbetet for battre tillganglighet, vilket ocksa har en stor
positiv ekonomisk potential.
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Ndrsjukhuset i Képing

Ett modernt sjukhus med renoverade och delvis nya lokaler ger stora mojlighet att
mota invanarnas framtida behov pa effektivt och dndamalsenligt satt. Pa
Narsjukhuset i Koping finns bade specialiserad 6ppenvard, slutenvard och girna ett
samarbete med kommunal sjukvard.

Vanligt forekommande vard fran olika specialiteter, psykiatri, primarvard, tandvard
och mojligen dven kommun finns samlad pa en plats, vilket mdjliggor en god
samverkan for patienter med komplexa sjukdomar. Det finns vardavdelningar, en
omfattande mottagningsverksamhet och dagvard, samt dialys och skopiverksamhet
som idag. P4 mottagningar kan det ske enklare ingrepp som inte kraver utrustade
operationssalar.

Primarvard, narsjukvard och ambulansvarden samarbetar i det grundlaggande
akuta omhdndertagandet. Det finns en Narakut med ett medicinskt mottagande
motsvarande den vardniva som finns pa sjukhuset. Det specialiserade akuta flodet
gar till Vasteras. Direktinlaggningar ar mojligt dygnet runt.

Narsjukhuset ar bas for mobil verksamhet, narsjukvardsteam, digital vard och
distansmonitorering.

Viktiga profilomraden kan stiarkas. Med starka profilomraden kan sjukhuset i
Koping serva hela lanets befolkning. Det finns mojlighet att flytta vard fran Vasteras
till Képing, for invdnarna i omradet, exempelvis dagvard. Pa Narsjukhuset i Koping
finns dven en omfattande diagnostisk verksamhet med bland annat datortomografi
och magnetkamera. Effektiva floden och hog kvalitet mojliggor att patienter fran
hela lanet, men dven andra lan, kan undersokas har.

Néarakut

En narakut etableras i Képing for akut omhédndertagande pa narsjukvardsniva, dag
och kvall alla dagar i veckan.

Det finns ingen allmangiltig definition av Narakut. Gemensamt for de regioner som
anvander konceptet ar att en ndrakut inte tar sddana tillstdnd som forvantas behdva
akutsjukhusets resurser. Narakuter ar inte heller 6ppna nattetid. I Stockholm finns
en variant av ndrakut som tar emot akuta tillstdnd inom bade opererande och
medicinska specialiteter. Nagot sddant kan inte bli aktuellt i Kdping eftersom
kirurgi- och ortopedikompetensen inte finns tillganglig. Oavsett omfattning ar det
viktigt att en narakut i Koping anpassas efter Vastmanlands férutsattningar och
behov. De medicinska gransdragningarna om vilka symtom och tillstdnd som ska
behandlas i Koéping respektive i Vasteras ska skapas av professionen.

Huruvida primarvardens akuta omhandertagande jourtid, som idag sker pa
jourmottagning beldgen pa sjukhuset, ska vara en separat enhet eller om
verksamheten ska integreras i Narakuten kan avgoras senare.

Ekonomiska effekter av verksamhetsférandring
Berdkningar baserade pa att hela det akuta flodet flyttar ger 21 mkr lagre

driftskostnader per ar. Denna verksamhetsforandring mojliggor och forutsatter
utokning av ambulansverksamheten och dess prehospitala uppdrag, till en kostnad
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av 17 mkr/ar. Nettobesparingen blir ca 4 miljoner kronor per ar, men nettot kan
variera beroende pad hur Narakut definieras och vilka patientgrupper som ingar.

Da beredskap for rontgen tas bort nattetid frigérs medarbetare/resurser for
verksamhet dagtid, och en produktion med varde av 4 mkr/ar netto.

Investeringar
Med foreslagna verksamhetsforandringar inom ramen for malbilden for 2029 blir

byggnadsinvesteringsbeloppet for ny- och ombyggnation for sjukhuset i Kdping
1400 - 1800 mkr. Denna summa ryms i nuvarande investeringsplan.

Det finns tillracklig kapacitet for hela ldnets behov av operationer i de nya
sjukhusbyggnaderna pa Vastmanlands sjukhus i Vésteras. Darav gérs bedomningen
att det vore en felaktig och icke nédvandig investering med nya operationslokaler i
Koping. Nar hela det specialiserade akutflodet styrs till Vasteras minskar ocksa
behovet av investeringar i relaterade lokaler i Képing. Totalt minskar, med de
foreslagna forandringarna, investeringbehovet med mellan 831 mkr och 1216 mkr
(for en vardavdelning/HIA 176 mkr, akutverksamhet 175 mkr, operations-
verksamhet 480 mkr, 6vrigt 0-385 mkr beroende pa verksamhet) jamfort med om
det ska investeras i lokaler for samma verksamhet som bedrivs idag, vilket skulle
kosta 2600 mkr. Det motsvarar en utebliven hyresokning pa 63-88 miljoner kronor
per ar.

Kostnadskalkyl
De direkt verksamhetsrelaterade forandringarna motsvarar en besparing pa netto 8
mkr/ar. Dessutom undviks kostnadsékningar (6kad hyra) pa 63-88 mkr/ar.

Huvudsakliga argument for férslaget
Det har redan beslutats stora investeringar i nya byggnader (NAV, Nytt Akutsjukhus

Visteras) pa Vastmanlands sjukhus i Vasteras. Det vore inte ekonomiskt férsvarbart
att dubblera vissa investeringar da det kommer att finnas kapacitet for bade lanets
samlade specialiserade akutflode och operationer (se under Vastmanlands sjukhus
Visteras, s23).

Enligt 2015 ars lokalférsorjningsplan, kommer ny- och ombyggnationer for att i
framtiden driva samma verksamhet i Koping som idag, kosta 2 600 miljoner kronor i
rena byggnadsinvesteringar, indexerat till 2027-2029 ars kostnader. Det finns i den
langsiktiga investeringsplanen avsatt 1 800 mkr till investeringar pa sjukhuset i
Koping, varav MT-utrustning 200 mkr. Dagens verksamhet ryms alltsa inte i
investeringsplanen da det saknas en miljard kronor.

Verksamhetsmassigt finns valfungerande verksamheter i K6ping inom dessa
omraden, och det finns ur det perspektivet ingen anledning att stinga dem.
Koncentration av specialiserad séllanvard till en plats ar dock inget ovanligt, utan ar
en vedertagen metod for att pa lang sikt sdkra effektivitet och kompetens.

Det har lyfts farhagor kring om férandringarna i akutverksamheten riskerar att leda
till sdmre medicinsk kvalitet och service i Képing och narliggande kommuner.
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Beddmningen ar att sa inte ar fallet. Redan idag passerar en stor del av akutflodet
forbi Koping, till exempel inom kirurgi och ortopedi, men ocksa for medicinska
tillstdnd som kan forvantas behova akutsjukhusets resurser i form av diagnostik,
overvakning och behandling. Det innebar att exempelvis medvetsldsa personer och
personer med hjartinfarkt som kan behandlas genom att hjartats karl 6ppnas upp
redan idag aker direkt till nirmsta akutsjukhus.

Kompetensmadssigt finns idag god kompetens inom akut internmedicin, dven under
jourtid, men det saknas kringkompetenser i form av narkoslédkare eller andra
specialiteter. Narkossjukskoterskor och rontgenpersonal har beredskap och kan
under jourtid inte forvéantas att omedelbart finnas till hands vid eventuellt urakut
tillstand.

Ambulansorganisationen ar idag inte enbart en transportorganisation, utan snarare
att likna vid att akutmottagningen kommer hem till patienten. Ambulanspersonal
med hog kompetens gor den initiala diagnostiken och behandlingen, och sédkerstaller
darefter att transport gar till den del av sjukvardssystemet dér tillstdndet bast tas
omhand.

Att inte ha specialiserat akut omhdndertagande i Képing och att transportera
patienter som kan forvantas behova akutsjukhusets resurser direkt till ett
akutsjukhus ar saledes inte en kvalitetsforsamring for invanarna i vastra delen av
lanet, utan ett satt att sdkerstélla att patienten far ratt vard direkt. De patienter som
har internmedicinska tillstdnd som bast behandlas pa ett narsjukhus ska naturligtvis
fortsatta tas omhand i Képing, via en Narakut och vardavdelningar.

Ndrsjukhuset i Visterds

Pa sjukhuset i Vasteras ska det ocksa bedrivas narsjukvard med bade 6ppenvard,
slutenvard och eventuellt kommunal sjukvard, enligt samma princip som pa
narsjukhusen. Vanligt forekommande vard fran olika specialiteter, psykiatri,
primarvard, tandvard och mojligen &ven kommun finns samlad pa en plats,
vilket mdjliggdr en god samverkan for komplexts sjuka patienter.

For vidare resonemang kring Vastmanlands sjukhus i Vasteras, vanligen se under
specialiserad vard pa sidan 22.

3.3.6  Digital vard

Digitalisering ar verksamhetsutveckling med stod av digitala 16sningar. Vagen in till
varden ar i huvudsak digital. Genom chatt, tydliga 6versikter och gemensamma
planer blir det tydligare och tryggare for invanaren och effektivare for varden. Den
digitala varden stracker sig 6ver alla vardnivaer och kopplar till ratt instans direkt.

Digitaliseringen inom halso- och sjukvarden Viastmanland utgar fran tre
huvudomraden:

1. mdta och kommunicera med vdra invdnare/patienter pd ett modernt, flexibelt och
effektivt sdtt
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2. samordna och éka virdeskapande arbete samtidigt som tidskrdvande
administration minskar
3. skapa forutsdttningar fér att informationsbaserat leda och styra verksamhet

I den konkretiserade malbilden for 2029 har foljande verksamhetsutveckling/
digitalisering astadkommits:

Ett digitalt grundutbud med digitala mdjligheter erbjuds av alla
verksamheter i regionen. Patienter ska uppleva kontinuitet och det ska vara
latt att gora ratt i kontakten med varden. Utgangspunkten ar digitalt i forsta
hand och fysiskt ndr det behévs. Som en del av grundutbudet ingar
webbtidbok dar patienter latt ska kunna se bokade besokstider och dar det
ar mojligt att boka av eller boka om besoket. Flera av aktiviteterna ar delar i
den nationellt faststdllda malbilden, att arbeta for mer personcentrerad vard
och med dokumenterad éverenskommelse!®.

Egenmonitorering gor att patienterna sjdlva kan f6lja sin sjukdom, vilket
aven mojliggor for dem att fa storre kunskap om och ta storre ansvar for sin
sjukdom. Egenmonitorering gor det ocksa mojligt att samla data som
underlag for beslut om vidare behandling i kontakt med sin vardgivare.
Distansmonitorering dr nér en patients medicinska tillstand kan foljas av
varden i realtid dygnet runt utanfor sjukhus eller

vardinrattning. Distansmonitorering blir pa sa sitt en del av det virtuella
sjukhuset (se nedan).

Egentriagering och chatt innebdr att infora ett sammanhangande verktyg i
regionen for automatiserad triagering i primarvarden och pa 1177
Sjukvardsradgivningen. Malet dr snabbare hantering av patientens
halsoproblem och svar pa fragor om vard, samt effektivisera
telefonradgivningen pa mottagningarna och 1177

Sjukvardsradgivningen. Hela hélso- och sjukvardssystemet, inklusive den
specialiserade varden ska inkluderas.

Digitala virdméten kan ses som en del av grundutbudet och innebar att
stdlla om de kontakter som lampar sig till virtuella moten. Detta kommer att
frigéra utrymme for de patienter och situationer som kraver fysisk kontakt
samtidigt som det tillgodoser efterfrdgan om enklare, snabbare och mer
flexibel kontakt.

Det virtuella sjukhuset (Sjukhuset hemma). Vissa medicinska tillstand kan

krdva upprepade kontroller och tit uppféljning &ven om patienten mar
tillrackligt bra for att vara hemma. Detta kan ske genom
distansmonitorering, kontinuerlig eller intermittent. Sidan 6vervakning sker
idag av praktiska skal pa sjukhus, alternativt att patienten skrivs hem med
tat uppfoljning med aterbesok. Det finns dock goda erfarenheter fran olika

10 Dokumenterad éverenskommelse | SKR
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delar av varlden av att flytta sjukhusvard eller uppféljning av instabil
sjukdom till hemmet, med stdd av distansmonitorering. Den virtuellt
baserade varden ska vara nara knuten till mobil vard for att vid behov gora
hembesok eller nyttja mojligheten till direktinlaggning, om det skulle
behovas. Det virtuella sjukhuset/distansmonitorering samlas
organisatoriskt till en enhet for hela lanet. Se dven Sjukhuset hemma, s 24.

3.3.7 Egenvard

Egenvard ar en viktig del av all vard. Information och stdd for att invanaren sjalv ska
kunna hantera enklare &kommor ska vara lattillgangligt. Patienter med kroniska
sjukdomar ska fa rad, stod och vagledning for att sjalva folja och behandla sin
sjukdom, i den man de formar och vill detta.

3.3.8  Halsoutbud

Rad och stod for egenvard for att framja och bibehalla hélsa och forebygga ohalsa ar
lattillgangligt, bade digitalt och fysiskt. Region Vastmanland bygger vidare pa
existerande struktur med Hélsocenter for att stdrka hédlsoutbudet i lanet.

3.3.9 AKkutvard

Aven akut vard har en digital ingdng, sivida det inte dr urakut da 112 ska anvindas.
Det ar i storre omfattning mojligt att fa beddmning i hemmet av ambulans eller
lakare fran vardcentral. Primérvard, narsjukvard, kommuner och ambulansvarden
samarbetar i det grundlaggande akuta omhéandertagandet. Fysiska utbudspunkter
for akut vard ar vardcentraler dagtid, kvallstid vardcentraler med utékat uppdrag
eller jourcentralen i Vasterds och Narakuten i Képing. Lanets fullskaliga
akutmottagning och akutsjukhus finns i Vasteras. Patienter som behover slutenvard
laggs in direkt dar tillstandet behandlas bast, antingen pa nagot av Narsjukhusen
eller pa sjukhuset i Vasteras.

3.3.10 Specialiserad vard

Specialistsjukvarden, med dess olika specialiteter, fortsatter att ligga i framkant i
kvalitet och féljer utvecklingen i utredning, behandling och &tgéirder. Aven om den
specialiserade varden ar koncentrerad till Vasteras finns omfattande poliklinisk
verksamhet ocksa pa narsjukhusen. Genom samarbete i sjukvardsregionen med
arbetsfordelning ar vi beredda att utoka var kapacitet for att i storre utstrackning
behandla vissa patienter fran andra regioner.

En del patienter/grupper som tidigare foljts i specialiserad vard kan framdver foljas
upp i primérvarden. Specialistsjukvarden kan pa battre sitt stodja primarvarden att
handligga fler tillstdnd. Andrade arbetssitt i riktning mot nira vard mojliggér att
folja fler patienter polikliniskt eller i hemmet med mobil verksamhet. De nya
arbetssatten frigor kapacitet som gor det mojligt att utvecklas i takt med medicinska
och tekniska framsteg, trots ekonomiskt svara tider.

Vidstmanlands sjukhus Vdsterds
De nya byggnaderna (NAV) pa Vastmanlands sjukhus i Vasteras kommer att vara
klara for inflyttning under 2029. Det kommer att vara mycket mer &n ett
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akutsjukhus, och kommer att driva den samlade specialiserade varden i lanet.
Vastmanlands sjukhus Vasteras servar hela lanet med den mest specialiserade
varden, bade dppen- och slutenvard. Det nya sjukhuset har kapacitet for hela lanets
behov av operationer och det specialiserade akuta omhédndertagandet i
Vastmanland. Det finns en specialistakut med fokus pa de mest specialiserade
tillstanden och jourverksamhet i flertal specialiteter, samt en katastrofmedicinsk
beredskap. I Visteras finns dven en jourcentral for det akuta omhandertagandet pa
primarvardsniva pa kvallar och helger (Se sarskild text under akut
omhandertagande pa primarvardsniva s14).

Néara-vardsatsningar kommer att ha minskat behovet av vardplatser pa sjukhus, dar
antalet vardplatser berdknas kunna minskas motsvarande 1-2 vardavdelningar
jamfort med 2023. De frigjorda resurserna forstarker den nara varden, vilket i sin
tur minskar behovet av specialiserad vard och slutenvard.

Ekonomiska effekter av verksamhetsférandring
En vardplats kostar cirka 2,1 mkr/ar i drift. Om kringkostnader/overhead och

fastighetskostnader medraknas blir kostnader enligt SKR ca 3 mkr/ar!l. Da
merparten av vardplatserna finns i Vasteras kommer dven den storsta
neddragningen att ske dar.

Investeringar
Det gors omfattande investeringar pa nya sjukhusbyggnader (NAV) i Vasteras,

motsvarande 6,8 miljarder kronor. En del av beslutade investeringar skapar
kapacitet som ocksa tacker verksamhet som idag bedrivs i Kdping, som operationer
och specialiserat akutflode. For mer utférlig beskrivning av investeringar i NAV
hénvisas till sarskilt beslutsunderlag.

Kostnadskalkyl
Reducering av 50 vardplatser berdknas spara 106 mkr. Verksamhet/aktiviteter for

att minska behovet av vardplatser pd motsvarande niva genom verksamhet i
primarvard och ndra vard beraknas kosta 40 miljoner kronor. Darav blir
nettobesparingen 66 mkr/ar.

Huvudsakliga argument for férslaget
Det har redan beslutats stora investeringar i sjukhusbyggnader i Vasteras, vilka

kommer att leda till kraftiga hyreshojningar. Det ar darfor viktigt att genomfora
effektiviseringar i verksamheterna som flyttar in i de nya byggnaderna, for att kunna
fa en rimlig kostnadsniva och finansiera varden. Det dr ur ekonomisk synvinkel
mycket viktigt att inte dubblera investeringar féor samma verksamheter och
darigenom fa lokaler som inte anvands fullt ut. Sidana férgiavesinvesteringar gar
inte att forsvara i dagens ekonomiska lage.

Kommer operationssalarna pa NAV att racka? Idag finns 17 operationssalar i
Visteras plus 1 pa forlossningen och 2 interventionssalar, samt 5 i Koping. Salarna

11 Berdknat utifrdn KPP och HSFs interna kostnader fér somatisk slutenvard kopplat till
Fakta om vardplatser (skr.se)
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nyttjas dock inte fullt ut, utan det finns stor potential i att forbattra nyttjandegraden.
[ praktiken nyttjades 14% sal i Vasteras, enligt forstudien till NAV.

I NAV kommer det att byggas 20+1 operationssal samt 4 interventionssalar dar det
kan genomforas en del ingrepp som idag sker pa operation (exempelvis insittande
av pacemaker). Baserat endast pa berdkningar av 20 operationssalar sa har de
kapacitet som racker till alla operationer i lanet vid 85 procent nyttjandegrad for
planerade operationer. Aven en 6kning av behoven med 10 procent klaras av. Med
rimliga effektiviseringar utifran dagens lage racker kapaciteten dven om behoven
Okar 20 procent.

Totalt berdknas det vara mojligt att minska ca 50 vardplatser i Vastmanland, vilket
stods av Socialstyrelsens berdkningar!2. Detta gors mojligt genom nara-
vardaktiviteter som genom insatser tidigare i kedjan av hdandelser féorebygger behov
av slutenvard, eller genom aktiviteter som kortar vardtiderna genom att exempelvis
slutféra vardepisoden i hemmet. Ett ndra samarbete mellan sjukhusvard,
primarvard och kommuner kommer att vara avgorande for att lyckas. Redan idag
brukar det finnas 20-30 utskrivningsklara patienter pa sjukhus som véntar pa
kommunal vard och omsorg, vilket visar en del av potentialen vid lyckat samarbete.
Att minska behovet av vardplatser ger inte bara ekonomiska effekter. Det ar ofta
svart att bemanna vardavdelningar med sjukskoterskor. Vardinsatser utanfor
sjukhus ar mer resurseffektiva i de fall patienterna inte beh6ver insatser nattetid.
Genom aktiviteter dagtid pa sjukhus eller i patienternas hem minskar sdledes ocksa
behovet av personal.

3.3.11 Sjukhuset hemma

En patients medicinska tillstdnd kan f6ljas i realtid dygnet runt med hjalp av
distansmonitorering. En sddan funktion samlas organisatoriskt till en enhet for hela
lanet med koppling till mobil verksamhet vilket mojliggor parallella insatser i
hemmet.

Finansiering av sjukhuset hemma sker genom forflyttningar av resurser fran
specialiserad vard, dar resurser for mottagningsverksamhet och dagvard kan
minska genom distansmonitorering.

34 Kompetensforsorjning och utbildning

Omstallningen till Nara vard genomfors i grunden for att klara av de demografiska
utmaningarna med allt fler dldre och relativt farre i yrkesfor alder. Genom
satsningarna pa nira vard sitts insatserna in dar de far storst varde och genom att
koncentrera sillanvarden kan hog kvalitet vidmakthallas och medarbetarna racka
till och bemanna. P4 det sittet racker resurserna langre och har storre
forutsattningar att klara framtidens dndrade och 6kade behov?3.

12 Riktvarden for beldggningsgrad och v8rdplatser (socialstyrelsen.se)

13 Omstéllning till Nara vard | SKR
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Det gar inte att forutse om de enskilda forandringarna pa kort sikt leder till battre
eller simre lage for kompetensforsorjningen lokalt, eftersom det pa kort sikt finns
faktorer som kan leda i bada riktningarna. Forandringar i sig brukar leda bade till att
nagra som inte tycker om forandringen slutar och att nigra lockas av den.

Sjukhuset i Koping dr den verksamhet som berors av storst forandringar. Det finns
idag stora utmaningar inom kompetensforsorjningen, sarskilt for sjukskoterskor till
vardavdelningar. Nya arbetssiatt med mojligheter till kombinationstjanster inom
ndra vard kan forbattra det laget. Det ar viktigt att ta till vara medarbetarnas
kompetens och erfarenheter och erbjuda mdojligheter till vidare
kompetensutveckling. Inom diagnostik forvantas rekryteringsmojligheterna att
avsevart forbattras genom att beredskapstjanstgoring inte ingar, utan enbart
tjanstgoring dagtid.

Det ar viktigt att medarbetarna i Kdping involveras och engageras i
verksamhetsutveckling och utformning av nya lokaler. Det ar kint att det ar positivt
for kompetensforsorjningen. Detta giller ocksa de verksamheter som flyttar.
Eftersom operationsenheten i Koping kommer att flytta in i nya sjukhuset i Vasteras
ska medarbetarna i Képing involveras i att skapa de nya flodena och arbetssatten
dar.

Det kommer att finnas en omfattande verksamhet i K6ping som dmnar sig val for
verksamhetsforlagd utbildning, just i omraden som véxer och dar behovet 6kar i
framtiden.

Utbildningstjanster for ldkare (AT och ST) kommer att kunna fortsatta med
internmedicinska placeringar som nu med vissa justeringar. Det mest akuta
omhandertagandet finns inte idag, och framéver blir det mindre av det
specialiserade akutflodet vilket kan paverka viss del av utbildningen som kan
genomforas i Képing.

35 Hur kan foérandringen paverka det kommunala perspektivet?

Idag utfors drygt en fjardedel av all halso- och sjukvard i Sverige av kommunerna'4.
Mojligheten for patienten att vardas i hemmet innebar 6kade mojligheter att
bibehalla funktioner, vilket i sin tur i langden minskar vard- och omsorgsbehov bade
fran kommuner och region.

Okad tillganglighet med tydliga kontaktvigar - dven digitala, fér stod av exempelvis
lakare eller ambulans bidrar till battre mojligheter for kommunens medarbetare att
ge ett korrekt omhidndertagande med kontinuitet i patientens hem. Detta skapar
trygghet och gynnar saval invdnare som kommunens verksamhet.

Gemensam plan for primarvarden innebdr ett fortydligande av det gemensamma
ansvaret och arbetet for vardnivan nar allt fler sjuka med komplexa
sjukdomstillstdnd vardas i hemmet. Den gemensamma planen ska utifran ett

14 Primarvard - en virdniva | SKR
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personcentrerat arbetssatt mojliggora ett samarbete och samordnad planering for
basta resursnyttjande.

[ hemmet kan patienter vardas med andra behandlingar, teknisk apparatur samt
digitala verktyg, an vad som normalt finns i verksamheten. Den gemensamma
planen for primarvarden medverkar dven till att samverka och samarbeta kring
kompetensforsorjning och kompetensutveckling.

3.6 Barnrattsperspektivet

En 6versyn av barnrattsperspektivet har gjorts avseende utredningarna "Férdndrad
utbudsstruktur akutsjukvdrd” och "Akut omhdndertagande pd primdrvdrdsnivd”. Det
ar framst forandringen som handlar om omhindertagande pa primarvardsniva som
i stor utstrackning kan komma att rora barn direkt. Vid en generell 6versyn av
barnrattsperspektivet i ovan ndmnda delar ses i nuldget inga negativa konsekvenser
for barn utifran de forandringar som foreslas. Under fortsatt planering och infor
eventuella forandringar maste, for att fullt ut uppfylla Barnkonventionen,
provningar av barnets basta ingd dar d4ven barns synpunkter tas tillvara?s.

3.7 Beredskap — robusthet och formaga att klara pafrestningar

Hélso- och sjukvarden ska ha formaga att motsta pafrestningar och fortsatta ge vard
at invdnarna dven nar verksamheten pa en plats inte kan fortsatta i normal
omfattning. Det kan vara allt fran smittor till vatten- och elférsérjning, extremvader
eller sabotage, men ocksa bemannings- eller arbetsmiljoproblem som paverkar
verksamheten pa en plats.

Det har utretts huruvida fordelning av viss verksamhet, sa som operationer eller
diagnostik till flera utbudspunkter skulle kunna 6ka denna anpassningsférmaga.
Beddmningen ar att sa inte ar fallet, eftersom de alternativa utbudspunkterna dnda
inte kommer att kunna anvandas i kris. Det dr redan sa att Képing endast har
formaga att ta enkla patienter vid storre skadehédndelse.

Den konkretisering av malbild for hélso- och sjukvarden i Region Vistmanland 2029
som presenteras i denna rapport bedoms varken forbattra eller forsamra regionens
formaga att motstd paverkan eller klara av kriser.

Arbetet for att genom robusthet och anpassningsformaga ha battre féorutsattningar
att klara av yttre paverkan behover fortsatta pa andra sitt, som genom samverkan
med angransande regioner.

Forandringar i klimat kan orsaka férandringar i sjukdomspanorama, till exempel
genom insektsburna sjukdomar, men ocksa mer extremvader bade i form av stora
regnmangder och langvarig hetta. Detta kan i sin tur fa foljder for sjukvardens
formaga. [ detta omrade ar ett samarbete med Lansstyrelsen initierat.

15 Enkel provning av barns basta, HSF, 2024
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3.8 Strukturella férandringar och ekonomi

Det berdknas att foreslagna strukturella fordndringar sammanlagt kan frigéra
omkring 121 miljoner kronor pa arsbasis. Darav foreslas 47 miljoner kronor att
anvandas for satsningar i och utékning av primérvard och nérsjukvard. Nettot blir
en besparing pa 74 mkr/ar. Dessutom undviks hyreshéjningar pa 63-88 mkr/ar
genom att investeringsbehovet minskar med 831 mkr till 1216 mkr. De ekonomiska
effekterna beskrivs oversiktligt i Tabell 3.

Besparingar beskrivs i 2023 ars kostnadsniva, medan fastighetsinvesteringarna ar
indexerade over tid fram till 2029. Investeringarna paverkar den ekonomiska
balansen och ldnebehov fram till 2029, medan det mesta av effekten pa utebliven
hyra kommer 2028 och 2029.

Forandringar i jourmottagningens verksamhet kan genomfdras innevarande ar,
medan besparingarna avseende vardplatser berdknas kunna ske gradvis med lika
delar under en femarsperiod. Koncentration av det specialiserade akutflodet kan
inte med sdkerhet raknas med att ha genomforts fullt ut forran 2029, men ar ocksa
avhangigt av hur verksamheten pa en Narakut i Képing definieras.

Tabell 3. Oversiktlig beskrivning av ekonomiska effekter av féreslagna verksamhetsférindringar.

@ Fagersta lab och réntgen, 6kad hyra @ Satsningar och utdkningar av

mots genom verksamhetsintegrering primarvard, narsjukvard och akut

(2mkr) +/-0 omhandertagande (tillaggsuppdrag i

primarvdrd, fler ambulanser,
@ Forandrad jourmottagning, 7 mkr - 121 miljoner kr lagre Narakut Koping)
e 50firre vrdplatser, 106 mnkr L verksamhfetskostnlader 47 miljoner kr
- minskat investeringsbehov ca
& Koncentration av specialiserat 1,2 Mdkr ger 88 mkr lagre hyra ® Reducerar kostnader med 74 mkr
P ’ per ar och undviker

akutflode till Vasteras, 8 mnkr kostnadsokningar pa 63-88 mkr per

& Minskat investeringsbehov pa ar (hyresdkningar).

831 mkr Uil 1216 mkr - Ekonomisk effekt 137-162 mkr per

ar.
e Koncentration av “sallanvard”

@ Digitaliseri @ Forandrade arbetssatt gora att vi
elatering r klarar 6kade behov i framtiden med
@ Befintliga uppdragi de resurser vi har, och sanker

forvaltningsplan kostnadsutvecklingstakten

Personcentrerade forhallningssatt och fordndrade arbetssitt, som koncentration av
sillanvard, elektiva hogflodesverksamheter, digitalisering och andra befintliga
uppdrag i forvaltningsplanen kommer ocksa att frigéra resurser. Detta sker framst
genom att hilso- och sjukvarden klarar 6kade behov i framtiden med befintliga
resurser och sanker kostnadsutvecklingstakten. Effekthemtagning och
nyttorealisering specificeras i respektive projekt- eller uppdragsdirektiv.
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39 Riskanalyser

Region Vistmanland kommer inte att klara av att ge invanarna den halso- och
sjukvard de behover i framtiden med dagens arbetssétt och struktur. Dels pa grund
av att kompetens/medarbetare inte kommer ricka till, dels pa grund av den kraftiga
kostnadsutvecklingen som det inte kommer att finnas ekonomiska mojligheter att
16sa. De forandringar som beskrivs i malbilden for 2029 vilar pa en grund av
vetenskap och beprovad erfarenhet, och kan pa sa satt skapa forutsattningar for att
battre klara av de utmaningarna hélso- och sjukvarden star infor. Det ar dock viktigt
att det genomfors riskbedomningar for att identifiera risker och farhagor sa att
dessa kan forebyggas med riktade aktiviteter. Initialt sker en riskbedémning pa
strategisk niv4, och efterhand som férandringarna genomfors kommer
riskbedomningar att genomforas pa verksamhetsniva.
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2024-01-16 HSF230453
Regionkontoret, RF- och RS-sekretariat
Christina Ersson
Epost: christina.ersson@regionvastmanland.se
Telefon: +4621175740

TJANSTESKRIVELSE HALSO- OCH SJUKVARDSFORVALTNINGENS FORVALTNINGSPLAN 2024-2026

Forslag till beslut

Halso- och sjukvardsnamnden far i uppdrag att intensifiera arbetet med ekonomisk
effekthemtagning av pagaende atgarder sa att underskottet minskar.

Arendet i korthet

Halso- och sjukvardsnamnden har i regionplan och budget, faststalld av
regionfullmaktige 2023-06-13, tilldelats en ram pa 8 712,6 miljoner kronor fér 2024. |
namndens forvaltningsplan for 2024-2026 redovisas en underskottspost pa totalt

1 100 miljoner kronor for 2024, en utékning fran den i regionplanen estimerade
underskottsposten pa 800 miljoner kronor. Namnden har informerat fullmaktige om
att namnden ser svarigheter att under 2024 bedriva verksamhet inom tilldelad ram.
Namnden bedémer vidare det osannolikt att den i regionplanen redovisade
underskottsposten om 800 miljoner kronor kommer att récka trots atgarder som
pagar.

Regionfullmaktige har forstaelse fér att omstallningsarbete tar tid, men anser att det
ar absolut nédvandigt att arbetet med att sdkra ekonomiska effekter av pagaende
atgarder intensifieras under 2024 och framat sa att underskottet minskar.

Beslutet skickas till
Halso- och sjukvardsndmnden
Halso- och sjukvardsdirektoren

Ekonomichef Halso- och sjukvardsforvaltningen
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2024-01-12 FSF230038
Forvaltningen for fastighet och service, Fastighet och service stab
Malena Timling
Epost: malena.timling@regionvastmanland.se

TJANSTESKRIVELSE TILLBYGGNAD FOR RATTSPSYKIATRISK KLASS 3-VARD | SALA

Forslag till beslut

1. Rumsfunktionsprogram (RFP) och projektering godkanns.

2. Finansiellt igangsattningstillstand for tillbyggnad rattspsykiatrisk klass 3-vard
beviljas om totalt 131 miljoner kronor, varav 7 miljoner avsatts till
byggnadsinventarier. Beloppet arbetas in i regionens langsiktiga investeringsplan.

3. Regionstyrelsen godkdnner att 41 miljoner kronor omfordelas fran ramen for
ovriga regionovergripande byggnadsinvesteringar i Regionplan 2024 - 2026 till
Fastighets- och serviceférvaltningens fastighetsinvesteringsbudget ar 2024.

4. Regiondirektéren far i uppdrag att undersoka mojligheten att teckna langsiktiga
avtal med andra regioner om forsaljning av vardplatser.

Arendet i korthet

Rattspsykiatrin i Vastmanland saknar idag platser i den lagsta sdkerhetsklassen (klass
3), vilket gor att regionen inte uppfyller gdllande lagkrav. For att kunna folja aktuell
lagstiftning planeras en tillboyggnad med 16 klass 3-vardplatser for vard av framst
vastmanlandska patienter, vilket berdknas ge en 6kad arlig kostnad for verksamheten
med ca totalt 31 miljoner kronor (hyra, kapitalkostnad for inventarier samt
personalkostnader). Da det finns ett stort behov av rattspsykiatriska vardplatser i
landet, planeras finansieringen ske genom forséljning av frigjorda klass 2-platser. En
berdknad forsaljning av 10 klass 2-vardplatser ger ca 33 miljoner kronor i arsintakter
(2023-ars prisniva), vilket tacker de arliga kostnaderna for klass 3-platserna.

Detaljerad beskrivning av drendet

Regionstyrelsen godkdande 2022-06-15, §175, framtaget avdelningsfunktionsprogram,
gallande en tillbyggnad for rattspsykiatrisk klass 3-vard vid Rattspsykiatriska kliniken i
Sala. Regionstyrelsen beslutade att projektering och framtagande av ett
rumsfunktionsprogram (RFP) pabdrjas. Sedan beslutet har arbetet pagatt och
drendet star nu infor beslut om finansiellt igangsattningstillstand.

Rattspsykiatri Vastmanland ar en hogspecialiserad psykiatrisk vard som bedrivs i Sala.
Den slutna varden bedrivs i huvudsak som klass 2-verksamhet med hog sdkerhet.
Antal vardplatser inom sakerhetsklass 2 ar 53 stycken. Darutéver finns tva klass 1-
platser, vilka ar av hogsta sdkerhetsgrad, samt cirka 40 6ppenvardsplatser. For att
bedriva varden pa ratt vardniva, optimera flédet i vardprocessen samt svara upp mot
nu gallande lagstiftning och myndighetskrav finns ett stort behov av tillskott av
vardplatser med sdkerhetsklass 3, vilket i nuldget saknas inom Rattspsykiatri
Vastmanland.

Ur ett vard- och rehabiliteringsperspektiv ar det av storsta vikt med en sammanhallen
vardprocess for patienten. De flesta patienterna inom rattspsykiatrin har behov av
klass 2-vard under den inledande vardtiden for att i ett senare skede overga till klass
3-vard. Under klass 3-varden ar restriktionerna betydligt mindre och inriktningen
handlar i stérre omfattning om integration i samhallet. 16 patienter som idag vardas
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inom klass 2 skulle kunna flyttas 6ver och vardas inom klass 3. Skulle ett eventuellt
overskott av klass 3-platser uppsta gar dessa att sélja till narliggande regioner da
nationell brist forekommer. Nar patienten befinner sig i ratt sakerhetsklass, kan detta
bade forbattra och férkorta den rattspsykiatriska vardprocessen.

Genomlysning av projektet

Utifran det svara ekonomiska laget krdavs omprioriteringar i verksamhet och
planerade storre investeringar. Regionfullmaktige beslutade i oktober 2023 att ”...se
6ver och ddr sa dr ldmpligt ompréva beslutade investeringar...//...att genomlysa
stérre pdgdende och avslutade projekt for att synliggéra och sékerstdlla
effekthemtagning.”

Verksamhetens genomlysning

Utifran beslutet har Rattspsykiatriska kliniken gjort en analys av alternativ:
a) bygga om en avdelning med klass 2-platser till klass 3-platser

b) kdpa klass 3-platser fran andra regioner

Analysen gav att alternativ b inte ar genomforbart pa grund av nationell brist pa
rattspsykiatriska vardplatser. | klass 3 &dr ocksa patienten i ett mer aktivt
utslussningsskede vilket férsvarar att vardas langt ifran hemkommunen.

Alternativ a ger farre vardplatser (bade klass 2- och 3-platser) och 6kar risken for
platsbrist och stérre behov av att regionen koper vard av andra regioner. En
ombyggnation av avdelningen medfor ett evakueringsbehov av utomlédnspatienter,
vilket bedoms mycket svart att genomféra med tanke pa den nationella platsbristen.

Alternativ a ger dven forsvarande logistiska floden och sdakerhetsmassiga problem
med bland annat sluss mellan klass 2 och 3 och separat inpassering med
sakerhetskontroll for klass 2, vilket medfér 6kade driftkostnader fér verksamheten.
Det tillkommer dven en hyresokning fér ombyggnationen. Alternativ a ger dven
forlorade intakter for sald vard motsvarande 46,5 miljoner kronor i 2023-ars prisniva.

Byggnadsteknisk genomlysning

Regionfastigheter har gjort en genomlysning i samverkan med
partneringentreprendren av mojliga besparingar i byggprojektet utifran projekterad
tillbyggnad.

Analysen har landat i att det finns vissa byggnadstekniska besparingsmajligheter av
mindre karaktar (2,5 — 4,5 miljoner kronor). Samtliga ar av sadan dignitet att viss
omprojektering kravs och innebér en tidsforskjutning med ca 3 manader beroende pa
omfattning. Aven kompletterande funktionsanpassningar kan tillkomma for att
lokalerna ska stédja verksamheternas behov vilket ar kostnadsdrivande. Forslagen
innebar dven en lagre kvalitet och sakerhetsniva vilket inte ar forenligt med
verksamhetens behov. Potentialen i viss fastighetsanknuten kvalitet fangas i
projektets genomférandefas dar bedomningar vid inkép om till exempel
kostnadseffektiva materialval kan beaktas.
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Rekommendation

En gemensam rekommendation fran Rattspsykiatriska kliniken och Regionfastigheter
ar fortsatt en ny tillbyggnad av 16 klass 3-platser och att en omprojektering inte ska
genomforas da det inte dr ekonomiskt férsvarbart. En omprojektering innebar
ytterligare tidsforskjutning, 6kade kostnader, samt en férsamrad sdkerhet och
kvalitet. En viktig ekonomisk konsekvens ar ocksa férlorade intakter for varje
forsenad manad for verksamheten. Det radande omvaérldslaget med ett kraftigt 6kat
byggkostnadsindex de senaste aren bor ocksa beaktas. Dock har utvecklingen den
senaste tiden gatt 6ver till en mer normal kostnadsutvecklingstakt.

Verksamhetsmassiga och ekonomiska konsekvenser

Verksamhetsmdssiga konsekvenser

Den féreslagna losningen uppfyller de 6nskemal och krav som beskrevs i den tidigare
upprattade foérstudien, gallande narhet till befintlig klass 2-verksamhet och nara
avstand ur ett sdkerhets-, trygghets- och bemanningsperspektiv.

Juridiska konsekvenser

Beslutet mojliggor att regionen kan félja gallande lagstiftning och myndighetskrav
inom omradet.

Administrativa konsekvenser

Arendet beddms inte medféra ndgra administrativa konsekvenser.

Ekonomiska konsekvenser

Den foreslagna I6sningen uppfyller de dnskemal och krav som beskrevs i den tidigare
upprattade forstudien, gallande narhet till befintlig klass 2-verksamhet och néra
avstand ur ett sakerhets-, trygghets- och bemanningsperspektiv.

Efter genomford projektering ar tilloyggnadens yta 2135 kvm BTA (bruttoarea) och
berdknat totalt investeringsbelopp uppgar till 131 miljoner kronor varav 124 miljoner
kronor ar byggnadsinvesteringar och 7 miljoner kronor ar byggnadsinventarier.

Byggnadsinvesteringen har 6kat fran 83 miljoner kronor i forstudiefasen till 124
miljoner kronor efter projektering, vilket till storsta del férklaras av ett 6kat
byggkostnadsindex fran kvartal 1 2021 till kvartal 3 2023 med ca 30%. Aven en ékning
av bruttoarean har tillkommit efter genomfort arbete med rumsfunktionsprogram
och projektering dar behovet av ytterligare teknikutrymmen tillkommit samt att olika
rumsytor justerats motsvarande 335 kvm, ca 19%.

| beslutad investeringsplan 2024 finns 90 miljoner kronor avsatta for tillbyggnad for
klass 3-platser. Ofinansierade medel pa 41 miljoner kronor, foreslas omférdelas fran
ramen for vriga regiondvergripande byggnadsinvesteringar” i Regionplan 2024 -

2026 till Fastighets- och serviceforvaltningens fastighetsinvesteringsbudget ar 2024.
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Beloppet arbetas in i regionens langsiktiga investeringsplan, vilket medfor att ramen
for andra ”06vriga” investeringar minskar med 41 miljoner kronor. Verksamheten har
accepterat och godkant den berdknade hyreskostnaden pa 9,8 miljoner kronor per
ar. Avskrivningstiden ar berdknad till 29 ar och internrantan till 4,20% (prognos ar
2025). Varje procentenhet som internrdntan hojs eller sdnks paverkar hyresnivan
med 1,2 miljoner kronor per ar. Investeringsradet har behandlat drendet och
tillstyrker finansiellt igangsattningstillstand. Efter ett beslut i regionfullmaktige den
13:e februari 2024 skulle projektet kunna startas upp i kvartal tva 2024 och
byggnationen berdknas fardigstalld under kvartal fyra 2025.

Forandringen berdknas ge en total 6kad arlig kostnad for verksamheten med ca 31
miljoner kronor i 2023 ars kostnadslage (hyra, kapitalkostnad fér inventarier samt
personalkostnader). Klass 3-verksamheten innebar en 6kad bemanning enligt den
sammanstallning som togs fram i samband med upprattandet av férstudien.
Personalbehovet berdknas 6ka med 27,0 arsarbetare, vilket innebéar en berdknad
I6nekostnadsékning om ca 17 miljoner kronor per ar.

Genom att bygga ut och etablera en klass 3-avdelning for vastmanlandska patienter
kan klass 2-platser frigoras. Dessa platser kan da erbjudas utomlanspatienter da
tillgangen pa klass 2-platser &r mindre dn efterfragan pa nationell niva. Om 10 klass
2-platser séljs till andra regioner, ger det intdkter om ca 33 miljoner kronor per ar,
vilket tacker kostnaderna for de nya klass 3-platserna. Varje plats som saljs motsvarar
en arsintakt pa 3,3 miljoner kronor. Skulle klass 2-platser inte sdljas innebar det en
ekonomisk risk, det ska darfor efterstravas att langsiktiga avtal tecknas med andra
regioner om forsaljning av platser.

Hallbarhet

Miljéperspektiv

Arendet beddms inte medféra ndgon férhdjd miljdpaverkan.

Prévning av barnens bdsta

Arendet beddms inte f& nagra konsekvenser for barn.

Invanarperspektiv

Beslutet mojliggor att regionen kan félja gallande lagstiftning och myndighetskrav
och varda patienter pa ratt vardniva och med ratt sdkerhetsklass, samt under klass 3-
varden med 6kad integration i samhallet.

Uppfoljning

Arendet foljs Idpande upp enligt Regionfastigheters styrdokument och processen fér
fastighetsarenden.

Beslutet skickas till

Inom HSF:
Lars Almroth
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Jonas Ekstrom
Bjorn Dahlstrom
Roger Arleskog

Inom FSF:
Agnetha Johnsson
Stefan Rindetoft
Berndt Sorensen
Eva Carlin

Claes Becker
Malena Timling

Inom CE:
Katarina Simert
Per Hellstrom
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Regionala utvecklingsférvaltningen, Valfard
Maria Boman
Epost: maria.boman@regionvastmanland.se
Telefon: 021-4818256

LANSGEMENSAM OVERENSKOMMELSE FOR SAMVERKAN OM VUXNAS PSYKISKA OHALSA

Forslag till beslut

1. Regionfullmaktige antar Lainsgemensam 6verenskommelse fér samverkan om
vuxnas psykiska ohalsa.

2. Overenskommelsen ersatter foljande dverenskommelser och riktlinje som
darmed utgar:

e Samverkan kring personer med missbruk eller beroende av alkohol,
narkotika, andra beroendeframkallande medel, lakemedel eller
dopningsmedel
e Overenskommelse mellan Region Vastmanland och kommunerna i
Vastmanland om samverkan kring vuxna personer med psykisk
sjukdom/funktionsnedséattning
e Overenskommelse om samverkan mellan Region Vastmanland och
respektive kommun i Vastmanland avseende adldre

e SIP Lansgemensam riktlinje mellan Region Vastmanland och

kommunerna i Vastmanlands |lan for samordnad individuell plan

Arendet i korthet

Regionfullmaktige foreslas att anta lansgemensam 6verenskommelse fér samverkan
om vuxnas psykiska ohilsa. Overenskommelsen dr framtagen utifran lagkrav och
utgor ett styrdokument for kommuner i Vastmanlands |an och Region Vastmanland.

Overenskommelsen har varit pa remiss och revideringar har gjorts utifrdn inkomna
synpunkter. Overenskommelsen har férankrats i olika Idnsgemensamma
samverkansforum och kommer att behandlas av Strategisk regional beredning 2024-
01-26.

Detaljerad beskrivning av drendet

Lansgemensam Overenskommelse foér samverkan om vuxnas psykiska ohélsa ar ett
styrdokument fér kommuner i Vastmanlands |an och Region Vastmanland. Enligt
Socialtjanstlagen (Sol) och Hélso- och sjukvardslagen (HSL) ska socialtjansten och
hélso- och sjukvarden ingd 6verenskommelser om samarbete for personer med
psykisk funktionsnedsattning och personer med beroendeproblematik. Den
framtagna 6verenskommelsen maoter lagkraven.

Overenskommelsens syfte &r att stirka samverkan mellan huvudmannen i frdgor som
ror vuxnas psykiska halsa. Malgruppen fér 6verenskommelsen ar for personer éver
18 ar med psykisk ohélsa, riskbruk, skadligt bruk, beroende av alkohol, andra
substanser och spel eller en samsjuklighet nar det finns ett behov av samverkan eller
samplanerade insatser mellan huvudmannen.
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Framtagande

Overenskommelsen &r framtagen av Region Vastmanland, verksamheten Vilfird,
tillsammans med Halso- och sjukvardsforvaltningen, representanter fran
socialférvaltningar i lanets kommuner och brukarorganisationen NSPH-V (Nationell
samverkan for psykisk halsa - Vastmanland). Samverkan har skett med ytterligare
verksamheter inom kommun och regionen, samt Lansstyrelsen, Statens
institutionsstyrelse, Kriminalvarden.

| samrad med Chefsforum (socialchefer och utsedda chefer fran halso- och
sjukvardens ledning) tillsattes en styrgrupp, en arbetsgrupp och en referensgrupp
med representanter fran berdrda verksamheter. Utover arbete i de sarskilt tillsatta
grupperna har forankring och dialog skett fortlépande i berérda samverkansforum.

Remissforfarande och beslutsprocess

Overenskommelsen var p& remiss 230619 — 231015. Remissinstanser var samtliga
kommuner i Vastmanlands lan, Region Vastmanlands halso- och sjukvardsforvaltning,
Samordningsférbunden Vastmanland, Funktionsratt Vastmanland och Nationell
samverkan for psykisk halsa NSPH — Vastmanland.

Remissvar inkom fran nio av lanets tio kommuner samt Region Vastmanlands halso-
och sjukvardsfoérvaltning. Samtliga remissvar har tagits i beaktande och férandringar
har gjorts med hjalp av arbetsgruppen och referensgruppen utifran forslag fran
remissinstanserna.

Forankring efter remiss:

e Politiska samverkansgruppen-Nara vard 2023-11-10
e Regional ledningsgrupp 2023-11-17

e Regionala utvecklingsnamnden 2023-12-04

e Chefsforum 2023-12-08

e Strategisk regional beredning 2024-01-26

Efter beslut i Strategisk regional beredning skickas 6verenskommelsen till samtliga
parter for beslutsprocess och underskrift.

Verksamhetsmassiga och ekonomiska konsekvenser

Verksamhetsmdissiga konsekvenser

Arendet beddms inte medféra nagra stdrre verksamhetsméssiga konsekvenser.
Konsekvensen av att strukturen for samverkan pa lokal niva fordndras, leder till farre
moten for samtliga verksamheter. | de tidigare tre 6verenskommelserna fanns en
struktur for tre olika lokala ledningsgrupper per kommun, som nu har slagits ihop till
en lokal ledningsgrupp per lansdel.
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Juridiska konsekvenser

Arendet beddms inte medféra nagra juridiska konsekvenser.

Administrativa konsekvenser

Arendet beddms inte medféra nagra stdrre administrativa konsekvenser. Uppféljning
av 6verenskommelsen innebar ett merarbete for verksamheten Valfard men bedéms
kunna hanteras inom ramen for ordinarie uppdrag.

Ekonomiska konsekvenser

Arendet beddms inte medféra ndgra ekonomiska konsekvenser.
Hallbarhet

Miljéperspektiv

Arendet beddéms inte medféra nagra miljdkonsekvenser.

Prévning av barnens bdéista

Malgruppen fér verenskommelsen ar vuxna men i framtagandet av
overenskommelsen har barn som anhdériga beaktats. En prévning av barnets basta ar
genomford, och visar att barnets basta har beaktats vid framtagandet.

Invanarperspektiv

Arendet beddéms ha en positiv paverkan fér berérda invanare.

Uppfoljning

Uppfoljning av 6verenskommelsen ska ske vart fjarde ar. Ansvarig ar Region
Vastmanland, verksamheten Valfard. Uppfoljning ska goras i dialog med ansvariga
chefer och verksamhetsforetradare i regionen och kommunerna. Uppféljning av mal
och indikatorer sker arsvis och rapporteras till Chefsforum samt berorda politiska
samverkansforum. All statistik ska vara konsuppdelad och uppféljningen bor
analyseras ur ett jamstalldhetsperspektiv.

Beslutet skickas till

Kommunstyrelsen i Arboga kommun, Fagersta kommun, Hallstahammars kommun,
Kungsérs kommun, Képings kommun, Norbergs kommun, Sala kommun,
Skinnskattebergs kommun, Surahammars kommun och Vasteras stad samt Valfard
Region Vastmanland.
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Uppgifter

Arendenamn/Diarienummer

RUF230139

Datum

2023-10-31

Barn som berors

Barn som anhériga

Ansvarig for prévningen

Sofia Ekman och Maria Boman

Beslutsfattare

Liselotte Eriksson, verksamhetschef Vilfard

(1) Klicka hir foér regionévergripande instruktion

Art 2 — Barnets ratt till jamlikhet och ickediskriminering

Bidrar drendet till jamlikhet och ickediskriminering for alla barn
oavsett;

Ej relevant

Vet ej

Alder (ex. spddbarn, tondring)

Kon (ex. flicka, pojke)

Konsidentitet/kénsuttryck (ex. identifikation som han, hon, hen)

Sexuell 1aggning (ex. attraktion till samma eller motsatta kén, bada eller inga)

Funktionsnedsattning (ex. fysisk, psykisk)

Etnicitet, hudfarg, sprak

Religion/livsaskadning

Socioekonomi (ex. férdldrars stéllning, studiebidrag)

Bostadsort/stadsdel (ex. segregering, ojimlikhet i linet)

0O 000000 O

)

Kommentarer: (Utférligare beskrivning av ovan eller annat relevant)

Delvis

[
Q

N

XXX XXX XX X

Overenskommelsen omfattar barn som anhériga. Utfrdn barn som anhériga inkluderas alla barn enligt ovan.

Art 3 — Barnets basta

Annat som beror drendet; ;

Ej relevant

Vet ej

Relevanta lagkrav

Nationella styrdokument

Forskning och evidens

Regionens styrdokument

Praxis i andra regioner

Regionens beprovade erfarenhet

Barnets sociala natverk

Barnets basta pa bade kort och langs sikt

I o |

I o |

Kommentarer:

funktionsnedsattning.

Ooooooonig

XXX X | X | XXX &

Kommuner och regioner ar skyldiga enligt socialtjanstlagen och halso- och sjukvardslagen att teckna
samverkanoverenskommelser gallande bla skadligt bruk och beroende samt personer med psykisk
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Blankettnummer-Utgava
63562-1

| samverkanséverenskommelser ska barnets basta beaktas. Denna éverenskommelse vander sig till vuxna,
men i 6verenskommelsen har barn som anhdoriga inkluderats, dvergangen mellan barn och vuxna, oro for
barn samt det ofddda barnet.

Art 6, 19, 24 — Barnets ratt till optimal utveckling

Bidrar arendet med; Ej relevant Vet ej Delvis Ja

Ratt till liv och éverlevnad L] [] ] X
Goda forutsattningar for optimal utveckling L] L] L] X
Basta uppndeliga hélsa L] L] ] X
Skydd mot att farailla L] [] [] X

Kommentarer:

Syftet med 6verenskommelsen ar att starka samverkan mellan huvudmannen i fragor som rér vuxna. Med
starkt samverkan vill vi 6ka forutsattningarna for individer till att deras hélsa tillgodoses och att de upplever
att de far adekvat och sammanhallen stéd utifran sina behov. Overenskommelsen tar upp ansvarsfordelning
fér barn som anhériga, ofédda barn samt om det finns oro fér barn som anhériga. Overenskommelsen beror
ocksa sarskilda behov hos barn och unga i 6vergangen fran barn till vuxen.

Med utgangspunkt for ovanstaende gors bedémningen att att 6verenskommelsen starker dven barns ratt till
optimal utveckling, skydd fér barnet och ratt till basta mojliga halsa.

Art 12 — Barnets ratt till delaktighet och att komma till tals

Utifran drendet beho6ver vi forsta det har ur barnets/barnens perspektiv: (Definiera fragor oavsett om frégor stdlls till barn eller ej)
Hur paverkar vuxnas psykiska ohalsa och samsjuklighet barn som anhoriga eller narstaende?

Asikter, erfarenheter och rekommendationer som barnet/barnen lyft fram.

(Vid enkel prévning kan det ofta récka med att titta pd redan framtagna kunskapsunderlag och rapporter kopplat till sakomrddet drendet berér dér
barn ldmnat dsikter. Saknas barns dsikter helt bor det 6vervdgas om barns dsikter ska inhdmtas )

Barn har ratt att fa information, rad och stod nar nagot hiander en narstaende samt vara delaktiga i fragor
som roér dem. Vi vet att barn till foradrar med beroendeproblematik och psykisk ohalsa har sarskilda behov.
Det finns framtagna kunskapsunderlag och roster fran barn och unga att ta del av.

Ej relevant Vet ej Delvis Ja

Har barnets/barnens asikter beaktats? |:| |:| D |Z

Kommentarer:

Vi har lyft fram barns rattigheter och barn som anhdériga sarskilt i 6verenskommelsen. Vi har beddmt att det
inte varit behovligt att inhdmta asikter fran barn och unga utifran att det finns nationellt material att ta del av.

Berors arendet av andra barnrittighetsomraden?

|:| Barnets demokratiska rattigheter (forutom art 12 aven art 7,8,13,14,15,16,17,30,42)

|:| Barnets ratt till utveckling (férutom art 6 dven art 23,24,26,27,28,29,31,39)

|:| Barnets ratt till familj (art 5,9,10,11,18, 20, 21,22)

|Z Barnets ratt till skydd (férutom art 19 och 24 dven art 32,33,34.35,36,37,38)

Ej relevant Vet ej m Ja
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Har nagot eller nagra av dessa rattighetsomraden beaktats i ] [] - X ]
drendet?
Kommentarer:
| 6verenskommelsen beskrivs ansvar for verksamheter att géra orosanmalan.
Barnrattslig slutsats
Ej relevant Vet ej Delvis Ja

Bedoms drendet vara forenligt med barnkonventionen? ] [] [] X

Fortydligande av barnrattslig slutsats:

Malgruppen fér overenskommelsen ar vuxna men i framtagandet av 6verenskommelsen har barn som

anhoriga beaktats. En prévning av barnets basta ar genomford och visar att barnets basta har beaktats vid

framtagandet.
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\I.( Region )
Vastmanland TJANSTESKRIVELSE 1(2)

Datum Vart diarienummer
2024-01-17 RV231043
Regionkontoret, Centrum for ekonomi stab
Robert Hultgvist
Epost: robert.hultgvist@regionvastmanland.se
Telefon: +4621175977

TJANSTESKRIVELSE REVIDERING AV AGARDIREKTIV- TAG | BERGSLAGEN

Forslag till beslut

1. Reviderad version av Agardirektiv fér Tag i Bergslagen godkanns.

Arendet i korthet

| november 2019 fattades beslut om en reviderad version av Agardirektiv for Tag i
Bergslagen. Region Vastmanland var forst ut i beslutsprocessen och tanken var att
resterande dgare skulle fatta beslut om en likalydande version. Under
beslutsprocessen uppstod diskussioner om ett langsiktigt program som det hanvisas
till i den version Region Vastmanland beslutade om. Det hela ledde till att Region
Orebro l3n strék den meningen i sin beslutade version medan Region Dalarna och
Region Gavleborg skot upp sina beslut.

Region Orebro lan har nu initierat en ny process for att samtliga dgare ska ha
likalydande styrande dokument beslutade i respektive fullmaktige. Foreslas att beslut
tas om en reviderad version av Agardirektiv for Tag i Bergslagen som staimmer
dverens med den version som beslutats i Region Orebro Idn och som &r pa vig upp i
fullmaktige hos Region Dalarna och Region Gavleborg. Forslaget innebar att
meningen dar det hanvisas till det langsiktiga programmet stryks.

Detaljerad beskrivning av arendet
Verksamhetsmassiga och ekonomiska konsekvenser

Verksamhetsmdissiga konsekvenser

Arendet bedéms inte medféra nagra verksamhetsmassiga konsekvenser.

Juridiska konsekvenser

Arendet bedéms inte medféra nagra juridiska konsekvenser.

Administrativa konsekvenser

Arendet bedéms inte medféra ndgra administrativa konsekvenser.

Ekonomiska konsekvenser

Arendet bedéms inte medféra ndgra ekonomiska konsekvenser.
Hallbarhet

Miljéperspektiv

Arendet bedéms inte medféra ndgra miljomassiga konsekvenser.
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Region

Vastmanland TJANSTESKRIVELSE

Datum

2024-01-17

Prévning av barnens béista

Provning beddms inte vara aktuell i detta fall.

Invanarperspektiv

2(2)
Vart diarienummer

RV231043

Arendet beddms inte medféra ndgra konsekvenser fér invanarna.

Uppféljning

Arendet kraver ingen uppféljning.

Beslutet skickas till

Robert Hultqvist, Regionkontoret, Centrum fér ekonomi stab
Katarina Simert, Regionkontoret, Centrum for ekonomi stab
Arne Andersson, Kollektivtrafikforvaltningen

Mohammad Sabet, Kollektivtrafikforvaltningen

Jenny Malmstrém, Region Orebro l4n

Lennart Frommegard, Region Orebro l&n

Emil Sivander, Region Dalarna

Tobias Dahlstrém, Region Dalarna

Annica H Johansson, Region Gavleborg

Maja Rapp, Tag i Bergslagen

Helen Benjaminsson, Tag i Bergslagen



sid1av3

AGARDIREKTIV FOR TAG | BERGSLAGEN AB

1.2

2.1

2.2

BAKGRUND

Féljande agardirektiv har faststallts pa bolagsstdmman i Tag i Bergslagen AB,
556470-2107,

Tag i Bergslagen AB, nedan kallat Bolaget, ags till 25 procent vardera av
Region Dalarna, Region Gavleborg, Region Vastmanland och Region Orebro
lan, nedan kallade Agarna.

VERKSAMHETENS MAL OCH UPPDRAG

Bolaget ska pa uppdrag av de regionala kollektivtrafikmyndigheterna
upphandla, organisera och samordna sparbunden regional kollektivtrafik fér
Bergslagsregionens fyra lan: Dalarna, Gavleborg, Vastmanlands och Orebro
1an.

Bolaget far inte bedriva verksamhet som star i strid med de
trafikforsoérjningsprogram som beslutats av respektive agare.

Bolaget ska folja de policies och riktlinjer — t ex gallande Arkivbestammelser,
arbetsmiljo, jamstalldhet mm som faststallts av agare i det lan dar bolaget har
sitt sate.

Agarnas gemensamma mal med trafiken ar:

Overgripande mal

*  Medborgarnas tillganglighet till arbetsmarknad, studier och vardagliga
fritidsaktiviteter ska oka.

+ Bolaget ska bidra till att 6ka det kollektiva resandet

* Bolagets trafik ska upplevas som trygg for alla.

*  Bolaget ska 6ka sin positiva paverkan pa klimat och miljo.

Strategiska mal

»  Tagtrafiken ska na fler manniskor och koncentreras darfor till starka strak.

+  Samarbete om trafikering ska efterstravas med narliggande
kollektivtrafiksystem.

»  Tagtrafiksystemet ska vara tillgangligt for personer med funktionsvariation.

Agardirektivets dvergripande och strategiska mal dger foretrade framfor
Trafikforsorjningsprogrammets mal vid eventuell malkonflikt.

Bolaget ska infor insatser i malens riktning sakerstalla att agarna och
finansiarerna far underlag med den framférhallning som beslutsprocesserna
kraver sa att beslutande férsamlingar kan fatta informerade beslut.

Bolaget ges genom detta dgardirektiv féljande uppdrag:



3.1

3.2
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1. att genomféra upphandling av trafik, i enlighet med 3 kap. 2 § lagen
(2010:1065) om kollektivtrafik i enlighet med sarskilda uppdrag fran Agare
eller Agarna. Vidare ska Bolaget kunna genomféra upphandling och
tilhandahallande av andra persontransport- och samordningstjanster inom
ramen fér Agarnas beslut och kommunala kompetens.

2. att ta fram underlag som understalls respektive RKTM fér beslut om
uppdrag till Transitio att upphandla och finansiera fordon. Bolaget ska inte
sjalva hantera finansieringsfragor.

3. att ta fram underlag och bistd AB Transitio i upphandling av fordon,

4. att bitrada Agarna i arbetet med att tillse att upphandlad trafik genomférs
enligt avtal,

5. att efter hérande fran Agarna bista med expertkunskap i tagfragor samt i
arbete med upprattande av trafikforsdrjningsprogram och i férberedelser
infor beslut om trafikplikt,

6. att ta fram en rullande trearsplan avseende kostnader for
fordonsforsoérjning, banavgifter, intékter och utgifter,

7. att sammankalla tjansteman i ledande befattning hos respektive Agare,
infor styrelseméte,

8. att leverera enligt bilaga Arshjul
9. att bedriva verksamheten kostnadseffektivt
VERKSAMHETENS INRIKTNING

Bolaget ska driva och utveckla den regionala tagtrafiken i Dalarna, Gavleborgs,
Vastmanlands och Orebro I&n. Regional kollektivtrafik definieras i 6§
kollektivtrafiklagen; ” | denna lag avses med regional kollektivtrafik: sadan
kollektivtrafik som

1. &ger rum inom ett 1an eller,

2. om den stracker sig Over flera 1an, med avseende pa trafikutbudet
huvudsakligen ar dgnad att tillgodose resenarernas behov av arbetspendling
eller annat vardagsresande och som med hansyn till sitt faktiska nyttjande
tillgodoser ett sadant behov.”

Den lokala och regionala kollektivtrafiken ar av flera skal i allméanhet
subventionerad. For den interregionala kollektivtrafiken forhaller det sig
annorlunda. Dar finns inte samma skal for ett offentligt ingripande med
subventioner. | prop 2009/10:200 beskrivs interregional trafik som "langre resor
och domineras av resor som gors i tjansten eller sallanresor pa fritiden”. Inom
detta marknadssegment finns flyget som ett alternativ varfoér de tva
marknadssegmenten regleras pa olika satt.

Bolaget ska utifran en god kunskap om marknaden och tillsammans med
samarbetspartners och berérda intressenter utveckla och marknadsféra
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4.2

4.3

4.4

sid3av3

Bolaget och dess verksamhet pa sa satt att Bolaget framstar som ett av de
framsta alternativen av kollektivirafik mellan orter i lanen.

AGARNAS INSYN OCH INFORMATION
Agarna har ratt och skyldighet att utéva tillsyn éver Bolaget.

Agarna har rétt att ta del av Bolagets handlingar och rakenskaper samt att i
ovrigt inspektera Bolaget och dess verksamhet. Detta galler dock endast i den
man hinder inte moéter pa grund av forfattningsreglerad sekretess.

Bolaget ska fortldpande halla Agarna val informerade om sin verksamhet.

| vrigt ska information 1dmnas nar Agarna s& dnskar eller Bolagets styrelse
finner det lampligt.
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\I.( Region )
Vastmanland TJANSTESKRIVELSE 1(2)

Datum Vart diarienummer
2023-11-29 RV231037
Regionkontoret, Centrum for ekonomi stab
Sofia Vadlund
Epost: sofia.vadlund@regionvastmanland.se
Telefon: +46214818059

TJANSTESKRIVELSE BORGENSBESLUT AVSEENDE NYA VASTERAS FLYGPLATS AB (559052-3527)

Forslag till beslut

1. Regionfullmaktige beslutar att Region Vastmanland (232100-0172) gari
borgen, sasom for egen skuld, fér Nya Vasteras flygplats AB (559052-3527) skuld
till Vasteras Stad (212000-2080) utifran sin agarandel for Nya Vasteras flygplats
AB (559052-3527), dock till ett hogsta belopp om 33 miljoner kronor.

2. Borgensbeslut enligt aktiedgaravtal Nya Vasteras Flygplats AB (RV 230225)
upphavs och erséatts av detta beslut.

Arendet i korthet

Enligt aktiedgaravtal 2022-04-01 Nya Vasteras Flygplats (559052-3527) ska Region
Véastmanland (232100-0172) stalla ut en borgensférbindelse, sasom for egen skuld,
for Nya Vasteras flygplats AB (559052-3527) skuld till Vasteras Stad (212000-2080)
utifran sin dgarandel for Nya Vasteras flygplats AB (559052-3527). Totalt
kreditutrymme hos Vasteras Stad ar 66 miljoner kronor.

Detaljerad beskrivning av drendet

Vésteras stad (212000-2080) har i skrivelse 2021-04-19 till Region Vastmanland stallt
fragan om medfinansiering av Nya Vasteras flygplats AB. Genom skrivelsen
initierades en dialog mellan Staden och Regionen om att ta ett gemensamt ansvar for
verksamheten och ekonomin for Nya Vasteras Flygplats AB. Nya Vasteras Flygplats
AB ar det verksamhetbolag som skoter driften av flygplatsen. Infrastrukturen,
marken och byggnaderna pa Hasslo-omradet ags av Vasteras flygfastigheter AB. Nya
Vasteras Flygplats AB har ingangna avtal som reglerar tilltrdde och anvandning av
infrastrukturen och de lokaler som bolaget nyttjar. | september 2021 undertecknade
Region Vastmanland och Vasteras stad en avsiktsforklaring om att hitta en
gemensam l6sning for flygplatsens framtid.

Verksamhetsmassiga och ekonomiska konsekvenser

Verksamhetsmdissiga konsekvenser

| dialoger som darefter genomforts har parterna kommit dverens om att 4ga Nya
Viasteras flygplats AB med 50 % vardera. Region Vastmanland képte per 2022-04-01
50 % av aktierna i Nya Vasteras Flygplats AB av Vasteras stad. Under hosten har
Staden tillsammans med Regionen tagit fram styrdokument for bolaget i form av
aktiedgaravtal, reviderad bolagsordning, agardirektiv och aktiedverlatelseavtal for
beslut i respektive fullmaktige.
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Region

Vastmanland TJANSTESKRIVELSE 2(2)
Datum Vart diarienummer
2023-11-29 RV231037

Juridiska konsekvenser

Avtalstiden enligt aktiedgaravtalet uppgar till 10 ar och om avtalet inte sags upp
forlangs avtalet automatiskt i 5 ar. Enligt aktiedgaravtal 2022-04-01 Nya Vasteras
Flygplats ska Region Vastmanland stalla ut en borgensforbindelse, sdsom for egen
skuld, fér Nya Vasteras Flygplats AB:s skuld till Vasteras Stad utifran sin dgarandel for
Nya Vasteras Flygplats AB. Totalt kreditutrymme hos Vasteras Stad ar 66 miljoner
kronor. Borgensforbindelsen ska darefter expedieras i original till Vasteras Stad, med
kopia till Nya Véasteras Flygplats AB. Ett borgensbeslut enligt aktiedgaravtal Nya
Vasteras Flygplats AB, RV 230225, finns sedan tidigare. Beslutet behdver upphéavas
och erséattas av detta beslut da beslutssatserna till viss del blev felaktigt formulerade.

Administrativa konsekvenser

Arendet beddms inte medféra ndgra administrativa konsekvenser.

Ekonomiska konsekvenser

For borgensférbindelsen utgar ersattning pa anmodan i efterskott fran Vasteras stad.
Hallbarhet

Miljéperspektiv

Arendet beddms inte medféra ndgra konsekvenser ur ett miljdperspektiv.

Prévning av barnens béista

Arendet beddms inte medféra ndgra konsekvenser ur ett barnperspektiv.

Invanarperspektiv

Kortsiktigt bedoms drendet inte medfora nagra konsekvenser fér Region
Vastmanlands innevanare.

Uppfoljning

Arendet foljs upp inom ramen fér regionens ordinarie uppféljning, vilket innebar att
regionfullmaktige far aterrapportering i delarsrapporter och arsredovisning.

Beslutet skickas till

Sofia Vadlund, Cecilia Aldén och Katarina Simert
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Centerpartiet

VASTMANLAND

MOTION - TIDIG UPPTACKT

Att jobba forebyggande och halsoframjande ar en framgangsfaktor. Om vi kan
upptéacka sjukdomar i tidigt skede brukar det vara enklare att behandla, bli
mindre kostsamt for individen och samhallet. Blodtryck och blodsocker
kontrolleras vid olika halsokontroller och da kan eventuella avvikelser upptackas.
Rad, stod och eventuell behandling kan inledas.

KOL (kronisk obstruktiv lungsjukdom) och njursjukdom kan ocksa upptackas
tidigare med enkla undersokningar eller provtagningar.

Centerpartiet vill

Att Region Vastmanland erbjuder flera enkla undersékningar/ provtagning i
samband med halsokontroller for att upptacka sjukdomar tidigare.

Vasteras 2023-05-30

Barbro Larsson (C) gruppledare regionrad i opposition
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Hélso- och sjukvardsndmnden

MOTESPROTOKOLL

Motesdatum
2023-11-13

Plats och tid

Beslutande ledamoter

Ej tjanstgorande ersattare

Ovriga narvarande

Utses att justera
Justeringens plats och tid

Protokollet omfattar

Underskrifter

ANSLAG/BEVIS
Organ

Sammantradesdatum

Sammantradesrum Silvergruvan, Regionhuset, Vasteras kl. 09:00-
17:00

Anna Nygren (M), Malin Gabrielsson (KD), Lina Eriksson (L)
(Ordforande), Ingvar Jonsson (SD), Ulrika Sparebo (S) (Andre vice
ordférande), Kenneth Ostberg (S), Fehmi Paulus (S), Heidi-Maria
Wallinder (V), Mikael Andersson Elfgren (M) ersatter Stephanie
Bruksgard (M) (Forste vice ordférande), Peter Lilja (SD) ersatter
Gisela Carstinge (SD), Malin Carnbring (S) (deltar pa distans)
ersatter Per Strengbom (S)

Elisabeth Waneskog (KD)
Andreas Akterhag (L)
Ann-Christine Bjorkman (S)
Barbro Larsson (C)

Lars Almroth (halso- och sjukvardsdirektor)

Annette Daneryd (utvecklingschef Forvaltningsledning Halso- och
sjukvardsférvaltningen)

Christina Ersson (ndmndsekreterare)

Magnus Stalberg (M) (politisk sekreterare)

Heidi-Maria Wallinder (V)

§145

Sekreterare = e
Christina Ersson

Ordforande e e —————
Lina Eriksson (L)

Justerande s e ———
Heidi-Maria
Wallinder (V)

Protokollet ar justerat. Justeringen har tillkdnnagivits genom anslag.

Halso- och sjukvardsndmnden

2023-11-13



\I.( Region MOTESPROTOKOLL
Vastmanland
Motesdatum

Hélso- och sjukvardsnamnden 2023-11-13
Férvaringsplats for Regionhuset, Vasteras
protokollet
Underskrift

Christina Ersson
Justerandes sign Utdragsbestyrkande

§145 Motion - tidig upptéckt
RV230533
Sammanfattning

Barbro Larsson (C) foreslar i en motion inkommen 2023-05-30 att Region Vastmanland
erbjuder flera enkla undersdkningar/ provtagning i samband med hélsokontroller for
att upptacka sjukdomar tidigare.

Fullmaktiges presidium har overlamnat motionen till Hilso- och sjukvardsnamnden for
yttrande, RF 2023-06-13 § 74j.

Halso- och sjukvardsnamndens yttrande
Nuldge

| nuldget arbetar Region Vastmanland halsoframjande och férebyggande pa flera olika
satt. Alla dessa bygger pa kunskapsstod, exempelvis nationella riktlinjer och
vardprogram.

Exempel pa hélsoframjande och forebyggande atgarder i Region Vastmanland:

e Halsosamtal for 50-aringar, dér alla 50-aringar bjuds in for ett hdlsosamtal om levnadsvanor,
matning av blodtryck, BMI, langd, vikt och midjematt och dven provtagning for blodfetter
och blodsocker. Vid behov foljs hadlsosamtalet upp med fler undersdkningar.

e Halsobladet - om hdlsosamma levnadsvanor som delas ut vid regionens mottagningar och
vardcentraler.

e Barnhalsovardsprogrammet, dar barn erbjuds halsobesok fran fodsel till 5 ars alder.

e Mammografiscreening, dar kvinnor mellan 40 - 74 ar undersoks.

e Cervixcancerscreening, dar kvinnor erbjuds gynekologisk cellprovtagning mellan 23 - 74 ar.
Detta ar nu dven maijligt for kvinnor mellan 30 - 70 ar att gora i hemmet.

e Tandvarden som arbetar med att forbattra tandhalsan. Den avgiftsfria barn- och
ungdomstandvarden samt subventionerad tandvardsstéd som omfattar alla vuxna.

Justerandes sign Utdragsbestyrkande
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\IK Vastmanland
Motesdatum
Hélso- och sjukvardsnamnden 2023-11-13

Det ar dven moijligt for alla vastmanlanningar att boka tid hos halsocenter, for att fa hjalp att
forbattra levnadsvanor - exempelvis tobaksavvanjning, mat- eller alkoholvanor.
Tarmcancerscreening, Region Vastmanland startade 2022 med screening av 60 - 74 aringar.
Bukaortascreening erbjuder Region Vastmanland samtliga 65-ariga man en
ultraljudsundersékning av stora kroppspulsddern. Aven kvinnor éver 65 &r med ndgon
riskfaktorerna arftlighet, rékning, hogt blodtryck eller tidigare hjartinfarkt kommer att
erbjudas undersokning om de tar kontakt med karlkirurgiska kliniken i Vasteras.

Exempel pa hélsoframjande och férebyggande atgarder som Region Vastmanland
arbetar med som drivs som pilotprojekt samt dnnu inte implementerats:

Organiserad prostatacancertestning, ar ett pilotprojekt dar inférandearbete pagar. Under
2024 sa forvantas inforande av piloten dar 500 mén testas. Malgruppen ar man fodda 1962
och 1966.

Seniorhédlsovardsprogrammet, som ar under framtagande i Vastmanland och bygger pa
samma principer som barnhélsovardsprogrammet. Det innebar att alla seniorer ska, via sin
vardcentral, erbjudas kontroller/insatser i ett forsta steg. De individer som behdver erbjuds
vidare insatser. Syftet ar att framja halsa, tidigt identifiera ohélsa och mojliggora att satta in
tidiga insatser. | bérjan av 2026 forvantas samtliga av lanets vardcentraler infort
seniorhéalsovardsprogram.

Provtagning vid njursjukdom

Alla patienter som har en grundsjukdom och medicinerar med diverse lakemedel
kommer pa kontroller till sjukvarden och da tar man regelbundet njurprover for att
eventuellt behodva justera lakemedel. | enlighet med Nationella Vardprogram for
kronisk njursvikt bor riktad screening alltid ske av patienter med diabetes meiltus,
hypertoni, hjart- och karlsjukdom och genomgangen nefrektomi.

Provtagning vid KOL

KOL exemplifieras ocksa i motionen, dar behandlar Region Vastmanland patienterna
utifran det standardiserade vardforlopp som finns. Dar beskrivs att ingang i
vardforloppet ska ske vid misstanke om KOL eller vid en tidigare verifierad KOL. De
menar aven att det finns en underdiagnostisering av KOL. Misstanke foreligger om
samtliga foljande kriterier ar uppfyllda:

Patienten har luftvags eller andningsbesvar som rapporterats eller som framkommer vid
riktade fragor.

Patienten ar 6ver 40ar.

Patienten roker eller har tidigare rokt minst tio paketar. (Ett paketar ar 20 cigaretter om
dagen per dag i ett ar).

Justerandes sign Utdragsbestyrkande
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Yrkanden

En satsning har gjorts i regionen och all primarvard har tillgang till en sa kallad
FEV1/FEV6-matare genom riktade statsbidrag. Det som underlattar med dessa matare
ar att det ar en enkel undersokning att genomfdra och det behover d3, till skillnad fran
vid spirometri, inte vara en astma/KOL-sjukskoterska som utfér undersékningen.
Vardforloppet rekommenderar att en spirometri med bronkdialation ska goras inom
sex veckor vid misstanke om KOL. Eftersom astma/KOL-sjukskdterskornas tid frigors
genom screening med FEV-matarna kan de nu gora fler spirometrier.

Omvidrldsbevakning

“Halsoframjande och férebyggande arbete blir alltmer nédvandigt for att bromsa
behovsokningarna kopplat till den demografiska utvecklingen och bidra till ett battre
nyttjande av tillgangliga resurser.” Sa inleder SKR “Férebygga eller reparera — ekonomi
och halsa” ett utdrag ur ekonomirapporten 2019-2021.

Analys

Region Vastmanland arbetar i nuldget med flera halsoframjande atgarder och har
arbetar dven med utveckling genom pilotprojekt. Motionaren skriver att bland annat
njursjukdomar kan upptackas tidigare med enkla prov. Det stimmer att det ar ett
enkelt blodprov som genomférs dock kan det vare sig anses kostnadseffektivt eller
hélsoframjande att screena patienter utan symptom. Detta eftersom ett njurprov som
visar pa sjukdom inte alltid behéver vara korrekt utan paverkas av exempelvis hur
mycket patienten druckit innan. Undersékningen for KOL har blivit enklare och frigjort
tid for astma/KOL-sjukskoterskor i Region Vastmanland i samband med att FEV-
matarna inforts. Motionaren foreslar att Region Vastmanland erbjuder flera enkla
undersokningar/provtagning i samband med héalsokontroller for att upptéacka
sjukdomar tidigare. Undersdkning och provtagningar bor goras pa medicinsk
indikation. Screening av hela eller delar av befolkningen gors endast om det finns ett
starkt vetenskapligt stod for att férdelarna ar storre an nackdelarna. Denna
beddmning gors ofta av Socialstyrelsen.

Heidi-Maria Wallinder (V) yrkar bifall till motionen.

Malin Gabrielsson (KD) yrkar bifall till beredningens forslag.

Propositionsordning

Ordféranden stéller beredningens forslag mot Heidi-Maria Wallinders yrkande och
finner att namnden beslutar enligt beredningens forslag.

Justerandes sign Utdragsbestyrkande
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Forslag till beslut
1. Motionen avslas.
Beslut
1. Motionen avslas.

Reservationer
Heidi-Maria Wallinder (V) reserverar sig till forman for sitt yrkande.

Beslutsunderlag
e Forslag till svar pa motion om tidig upptackt(37261) (0)

e Motion - tidig upptackt

Paragrafen &r justerad

Justerandes sign Utdragsbestyrkande
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Centerpartiet

VASTMANLAND
Motion om Westmannastiftelsen

Regional utvecklingsstrategi, bestksnaringens tillvaxt och nddvandiga satsningar pa
forbattrad folkhalsa har en mojlighet att ga hand i hand om man fran regionens sida
jobbar strategiskt, effektivt och i samverkan.

Besoksnaringen och turismen i lanet kan med ratt mod vaxa sig storre. Nationellt ar
besdksnaringen den naringsgren som vaxer mest och snabbast, de tendenserna syns
dven i lanet med 6kande (sett till normalar) antal gastnatter och upplevelser i
varldsklass. Arbetet behover utvecklas och besdksnaringen behéver en stabil bas att
utga fran dar Region Vastmanland tydligt stodjer utvecklingen for foretagen i branschen.

For 6ver 55 ar (landstingsfullmaktige April 1967) sedan startade Regionen (da
Landstinget) Westmannastiftelsen, allt eftersom ansl6t lanets kommuner. Stiftelsen har i
sin &ndamalsparagraf féljande andamal:

- Att genom forvarv eller arrendering av fastigheter eller genom andra atgarder
verka for harfor lampliga omraden inom lanet bevaras och — i den utstrackning
som befinnes — lampligt planldggas och erhalla anlaggningar for friluftsliv; samt

- Att verka for bevarande och skydd av den vdastmanlandska naturen och
landskapsbilden.

Stiftelsen dr alltsa en ldnsorganisation som haft verksamhet i ldnets alla kommuner inkl
Heby en gdng i tiden. Formellt dir en stiftelse en sjdlvstdndig formégenhet som varaktigt
férvaltas for ett bestdmt dndamdal. En férvaltare eller styrelse mdsta ha dtagit sig att ha
hand om férvaltningen av férmégenheten. Stiftelsen bildas genom ett férordnande som
kan vara ett testamente eller annan handling.

Westmannastiftelsen skulle kunna vara ett framgangsrikt verktyg for flera viktiga
utvecklingsomraden tex fysiskt ledutveckling i enlighet med regionens malsattning i RUS
(regionala utvecklingsstrategin), folkhdlsa med vastmanlanningar som kommer ut i
naturen, bevarande av vart svenska kulturarv sdsom nu tex sker pa Angsé samt stora
mojligheter for att bereda introduktion pa arbetsmarknaden fér individer som star langt
fran arbetsmarknaden och gron rehabilitering.

Under aren efter bildandet tillféordes stora markomraden till stiftelsen, ofta fran
kommunerna till symboliska kdpesummor. Under 90-talet skedde en i strid med
stadgarna utveckling av stiftelsen till en lansturismorganisation, i borjan av 2000-talet
ledde en konflikt mellan ursprungliga stiftarna till att finansiering via skattemedel
forsvann och den ekonomiska situationen ledde till att markomrade efter markomrade
saldes av och till slut var all den fdrmégenhet som samlats kvar i Angsod som ligger i
Vésteras kommun. Vardet pa kvarvarande fastigheter kan vara upp till 800-1000
miljoner, ett varde som alla ursprungliga stiftare, kommuner och region var delaktiga att
skapa.



Centerpartiet vill nu att regionen agerar sa att stiftelsen far andrade stadgar sa att
denna lansorganisation far en styrelse utsedd av ett lansovergripande organ tex SRB,
nuvarande stadgar sager att styrelsen skall utses av VKL (en forening for Vastmanlands
kommuner och landsting) som ju upphorde for manga ar sedan. Centerpartiet vill ocksa
att regionen utreder och planerar for hur Westmannastiftelsen kan anvandas for den
regionala utvecklingen, utvecklingen av beséksnaringen, 6kad folkhalsa samt som aktor
inom arbetsmarknadsomradet.

Darfor foreslar Centerpartiet

Att - regionfullmaktige ger i uppdrag till regionstyrelsen att verka for att
Westmannastiftelsen far andrade stadgar sdsom den lansorganisation som den &r och
en styrelse utsedd i lanssamverkan

Att — regionfullmaktige ger i uppdrag till regionstyrelsen att utreda och planera for hur

Westmannastiftelsen kan anvandas fér den regionala utvecklingen, utveckling av
besoksnaringen, tkad folkhdlsa samt som aktor inom arbetsmarknadsomradet.

Vasteras 23-09-05

For Centerpartiet

Barbro Larsson gruppledare
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YTTRANDE OVER MOTION OM WESTMANNASTIFTELSEN

Barbro Larsson (C) foreslar i en motion inkommen 2023-09-06 att
regionfullmaktige ger i uppdrag till regionstyrelsen att verka for att
Westmannastiftelsen far andrade stadgar sasom den lansorganisation som den ar
och en styrelse utsedd i lanssamverkan, samt att regionfullmaktige ger i uppdrag
till regionstyrelsen att utreda och planera for hur Westmannastiftelsen kan
anvandas for den regionala utvecklingen, utveckling av beséksnaringen, okad
folkhalsa samt som akt6r inom arbetsmarknadsomradet.

Regionstyrelsens yttrande

Region Vastmanland har efter forfragan fran Vasteras stad om samverkan varit
delaktiga i att utreda hur stiftelsens befintliga stadgar ser ut.

Det bor noteras att namnet pa aktuell stiftelse ar Stiftelsen for naturskydd och
friluftsliv i Vastmanlands 1an men ofta anvands den nu nyttjade kortare
benamningen Westmannastiftelsen. Stiftelse ar en egen juridisk person med
styrelse, stadgar och revisor. Det finns forfattningsregler i stiftelselagen
(1994:1220) som é&r styrande for en stiftelse och lansstyrelsen &r
tillsynsmyndighet. Exempelvis finns regler avseende andring av
stiftelseférordnande och stadgar. For vissa beslut fordras tillstand av
Kammarkollegiet.

Ett engagemang i stiftelsen skulle innebara att resurser som behdvs inom andra
omraden avsatts for det arbetet. Regionstyrelsen ser behovet av att i storre
utstrackning fokusera pa vad regionen ska anvanda sina resurser till, det géller
saval ekonomiska- som personalresurser.

Regionstyrelsens forslag till regionfullméktiges beslut

Motionen avslas.

Postadress Besoksadress Telefon, vx| Org Nr E-post
Regionhuset Regionhuset, ingang 4, Vasteras  021-17 30 00 232100-0172 region@regionvastmanland.se
721 89 Vasteras Telefax VAT nr Webbadress

021-17 45 09 SE232100017201 www.regionvastmanland.se



23
RV230463



C?ngféfmm

Motion till Region Vastmanlands fullmdktige

Rekommenderad talartid

Regionfullmaktige har behov av att begransa talartiden. Politiker tycker om att prata om sin politik
och sin vision. Men med det sagt kan inte regionfullmaktige vara ett forum dar ledamot efter
ledamot gar upp i talarstolen och haller en férelasning i stallet for att debattera sakfragor.

Med begrénsad talartid tvingas vi politiker fokusera pa kdrnfragan, samt vara tydliga med vad vi vill
prioritera.

Enligt kommunallagen (2017:725) 5 kap 72 § ska fullméaktige anta en arbetsordning av vilken det ska
framga vad som i Ovrigt ska gélla for fullmaktiges sammantraden och handlaggningen av arenden.

Aven regionfullméiktige lyder under kommunallagen.

Med stod av det och att vi alla som arbetar med politiken oavsett om det ar politiker eller tjansteman
endast har ett vist antal timmar varje dygn som ska fordelas mellan arbete, familj, fritid, somn mm
borde det ligga i allas intresse med rekommenderad talartid.

Vi lever dven i en tid dar vi behdver spara pa kostnader och utdragna méten hjalper inte situationen.
Aven vi inom politiken maste dra vart stra till stacken, det kan hdnda att det &r ett litet strd men allt
hjalper.

Med en talartid pa max tre minuter skulle regionfullméktige fa till mer debatt och mindre politisk
retorik.

Med anledning av detta yrkar Sverigedemokraterna:
-Att sdtta en begransad tid pa tre minuter for varje anférande.
-Att sdtta en begransad tid for forsta delen i en motionsdebatt till fem minuter.

-Att infor budgetdebatt |ata presidiet ta fram en talarordning inklusive tidsatgang.

For Sverigedemokraterna Region Vastmanland

Carolyn Karlsson

Ledamot

Caroline Frisk

Ledamot

2023-04-23
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YTTRANDE OVER MOTION OM REKOMMENDERAD TALARTID

Caroline Frisk och Carolyn Karlsson, bada (SD), foreslar i en motion inkommen
2023-04-25

e att sdtta en begransad tid pa tre minuter for varje anforande,

e att sdtta en begransad tid for forsta delen i en motionsdebatt till fem minuter,
samt

e att infor budgetdebatt |ata presidiet ta fram en talarordning inklusive
tidsatgang.

Regionstyrelsens yttrande

Fullmaktige kan inte besluta om begrdnsningar av talartiden med stod i
kommunallagen. | fullmaktiges arbetsordning kan endast rekommenderad talartid
inforas. Beslutet bygger da pa en 6verenskommelse mellan partierna som néar
som helst kan brytas.

Motionen har diskuterats i demokratiberedningen vid fyra tillfallen under 2023.
Beredningens ledamoter har bland annat reflekterat 6ver talartiden vid det icke
tidsbegransade arendet regionplan- och budget i juni och den tidsbegransade
allmanpolitiska debatten i september.

| demokratiberedningen fanns det inget brett stod for att inféra en
talartidsbegransning. Daremot fanns det stod for att fortsatta arbeta med
talarordning infor budgetdebatt samt arsredovisning och att dessa kompletteras
med tidsatgang for gruppledaranférandena.

Regionstyrelsens forslag till regionfullméktiges beslut

1. Motionens forsta att-sats avslas.
2. Motionens andra att-sats avslas.
3. Motionens tredje att-sats bifalls.

Postadress Besoksadress Telefon, vx| Org Nr E-post
Regionhuset Regionhuset, ingang 4, Vasteras  021-17 30 00 232100-0172 region@regionvastmanland.se
721 89 Vasteras Telefax VAT nr Webbadress

021-17 45 09 SE232100017201 www.regionvastmanland.se



24
RV230800



W" Socialdemokraterna

REGION VASTMANLAND

Infor en gemensam sluttid for regionfullmaktige

Regionfullmiktige sammantrider sex ganger per ar forutom valaret da sker sju
sammantriden genom ett extra valfullmaktige 1 oktober manad.

Sluttiderna har varierat genom aren och som liangst har fullmaktige pagatt mellan kl.
9.00 och 22.43, detta var i juni 2020. Sammantridena i april och juni dr de som oftast
haller pa lingst tid. I april hanteras alltid bokslutet och pa junisammantridena
hanteras budgeten. Resterande sammantriden slutar oftast innan kl. 19.00 vilket dr en
rimlig tid utifran att man som ledamot eller ersittare aktivt ska kunna delta i
sammantridena.

Manga regioner har idag infort en sluttid i sina fullmaktige, vilket ses som positivt
utifran flera perspektiv. Inte minst genom att manga ledamoter och ersittare dagen
efter ska tillbaka till sitt ordinarie jobb eller sysselsittning. Dessutom ér det inte
ovanligt att ledamoter har en timmes resvag till och fran fullmaktigesammantridet
som forlanger dagen. Om drendena pa foredragningslistan inte dr hanterade sa far
man antingen sammantrada i tva dagar eller hinskjuta icke behandlade drenden till
kommande fullmiktige.

Du ska ocksa oavsett din privata situation kunna delta pa sammantridena utan att
beh6va limna for att himta barn med mera. Viktigt ocksa dr att regionens
tjanstepersoner som jobbar under fullmaktige ska ha en bra arbetsmiljé.

Dirfor foreslar vi regionfullmiktige att:

- Att sluttiden ska vara kl. 19.00 f6r varje fullmaktige.

Ulrika Sparebo (S)
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YTTRANDE OVER MOTION: INFOR EN GEMENSAM SLUTTID FOR REGIONFULLMAKTIGE

Ulrika Sparebo (S) foreslar i en motion inkommen 2023-09-12 att sluttiden ska
vara kl. 19.00 for varje fullmaktige.

Regionstyrelsens yttrande

| fullméaktiges arbetsordning kan endast rekommenderad sluttid inforas.
Fullmaktige kan vid sluttiden besluta att fortsdatta sammantradet tills samtliga
drenden ar behandlade, eller besluta att avbryta sammantradet for att fortsatta
en annan dag.

Av 61 sammantraden, valfullmaktige exkluderat, som genomférts under perioden
2014-2023 har 18 avslutats efter kl. 19.00, varav sex av dem efter kl. 21.00.
Langre sammantraden genomfors vanligtvis i april da arsredovisningen hanteras
och i juni da regionplan- och budget hanteras. Det langsta sammantradet under
perioden genomférdes i juni 2020 efter den forsta Covid-vagen, da stalldes
sammantradet i april in och bada drendena hanterades vid samma tillfille.

Motionéaren foreslar att de drenden som kvarstar pa foredragningslistan kl. 19.00
hanteras nastkommande dag alternativt hanskjuts till kommande
fullmaktigesammantrade. Denna hantering innebar att fullmaktige alltid ska
planera in ytterligare en sammantradesdag eller att darenden blir flyttade en till tre
manader fram, beroende pa tillfdlle. Utifran regelverk och intentionen i motionen
anser inte regionstyrelsen att rekommenderad sluttid skapar nagra betydande
fordelar jamfort med nuvarande ordning.

Motionen har diskuterats i demokratiberedningen vid tva tillfallen under 2023.
Beredningens ledamoter har bland annat tagit del av statistik gallande
fullmaktiges sluttider 2014-2023.

Regionstyrelsens forslag till regionfullméktiges beslut

Motionen avslas.

Postadress Besoksadress Telefon, vx| Org Nr E-post
Regionhuset Regionhuset, ingang 4, Vasteras  021-17 30 00 232100-0172 region@regionvastmanland.se
721 89 Vasteras Telefax VAT nr Webbadress

021-17 45 09 SE232100017201 www.regionvastmanland.se
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REGION VASTMANLAND

Motion om brukarinflytande

Precis som nar det géller att 6ka patienternas delaktighet i sin egen
vard inom arbetssattet Nara vard sa ar det lika viktigt att Region
Vastmanland arbetar for att 6ka brukarinflytandet for gruppen med
psykiska och fysiska funktionsnedséattningar.

Enligt Socialstyrelsens modell for Basta tillgangliga kunskap motsvarar
att tillvarata den erfarenhet, kunskap och engagemang som finns hos

patienter och brukare tva av fyra kunskapsinhamtningskallor.

Utan att ta tillvara brukarnas egen kunskap s& missar vi alltsa halften
av den tillgangliga kunskapen. Patientens och brukarens ratt till
inflytande handlar inte bara om situationen vid métet med vard-och
omsorgspersonal, utan aven inflytande pa en mer dvergripande

strukturell och verksamhetsmassig niva.

Region Vastmanland behdver pa ett strukturerat satt ta vara pa de
enskilda brukarnas erfarenheter av vara verksamheter. Detta kan ge
flera goda effekter genom att vi till exempel kan hdja var kompetens
och bli mer traffsékra i vart bemdtande av personer med olika
funktionsnedsattningar. Detta kan i sin tur kan generera farre uteblivna
besdk, en mer anpassad vardverksamhet och darigenom ocksé en
befolkning med battre hélsa. Ett 6kat inflytande for individen medfor

ocksa en 6kad kansla av kontroll, vilket i sig sjalvt ar halsoframjande.

Metoder for att 0ka brukarinflytande i en verksamhet kan vara att man
anvander sig av brukarstyrda brukarrevisioner eller peer support. Det
forstndmnda handlar om att personer med egenupplevda erfarenheter
av att vara brukare samt med utbildning inom revision genomfor

brukarrevisioner i verksamheter. Detta for att pa s satt kunna ta



" ) 2(3
We‘) Socialdemokraterna 9

tillvara den kompetens som egen erfarenhet ger samtidigt som man har
storre forstaelse for de personer man intervjuar och darmed kan
anpassa sina fragor och bemdtande for att skapa en mer jamlik

intervjusituation.

Peer support handlar om att anstéalla personer i verksamheten som
forutom kompetensen inom sitt yrke, dven har egna upplevelser av
psykisk ohéalsa, psykisk sjukdom och aterhamtning och darfér kan
erbjuda en ytterligare dimension av vagledning och stod forutom det
rent yrkesmassiga. Att mota nagon med egenupplevd erfarenhet skapar
ett extra fortroende och det kan bli lattare att na fram till personen som

kommer till varden.

Brukarrevisioner har hittills genomforts pa BU-halsan och
Beroendemottagningen. Vi socialdemokrater vill att detta verktyg ska
anvandas i storre utstrackning for att kunna vassa verksamheternas
kompetens.

Genom att strukturerat anvanda sig av brukarstyrda brukarrevisioner
och peer support kan vi flytta fokus fran reaktivitet till ett proaktivt
medskapande, vilket vi anser ar nédvandigt som del i att 6ka den

psykiska halsan i lanet.

Personer med olika typer av funktionsnedséattningar och psykisk ohélsa
ar redan en oerhort utsatt grupp i samhallet. Det ar av yttersta vikt att
vi lagger i en extra vaxel for att 6ka deras mojlighet till inflytande i sin
egen vard och behandling. Hittills har det inom vardapparaten i stor
utstrackning funnits en instéallning att dessa grupper férvantas bidra till
utvecklingen av vard och omsorg gratis. Vi kan inte langre forvanta oss
deras medverkan ska ske pa det séattet, utan vi behover ta hojd for att

vara verksamheter arbetar med detta strukturerat och langsiktigt.
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Utifrdn ovanstaende foreslar vi:

Att: Region Vastmanland infor ett strukturerat arbete med
brukarstyrda brukarrevisioner.

Samt

Att: Region Vastmanland infér peer support i lampliga
verksamheter.

Karolina Myllergard (S)
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YTTRANDE OVER MOTION OM BRUKARINFLYTANDE

Karolina Myllergard (S) foreslar i en motion inkommen 2023-04-04 att Region
Vastmanland infor ett strukturerat arbete med brukarstyrda brukarrevisioner
samt att Region Vastmanland infor peer support i lampliga verksamheter.

Fullmaktiges presidium har éverlamnat motionen till Hilso- och
sjukvardsnamnden for yttrande, RF 2023-06-13 § §74g

Hiilso- och sjukvdrdsnémndens yttrande
Bakgrund

Statens beredning for medicinsk och social utvardering (SBU) beskriver peer
support som en foreteelse som utvecklats internationellt de senaste 20aren och
har provats i projektform i fyra regioner (Skane, Vastra Gétaland, Stockholm och
Vasterbotten). Personer som har egen erfarenhet av psykisk sjukdom kan
anstallas i psykiatrisk 6ppen- och slutenvard for att kunna ge patienter peer
support eller vara professionella kamratstédjare. Peer-support-anstallda ar till
skillnad fran volontéarer integrerade i vardorganisationen pa liknande villkor som
ordinarie personal men det finns inga krav pa vardutbildning.

Brukarstyrd brukarrevision synliggér brukarnas perspektiv. Undersokningen
bygger pa intervjuer med brukarna som analyseras och sammanstalls till en
rapport som ger en Oversikt pa verksamhetens styrkor och svagheter.

Nulage

Vuxenpsykiatri Vastmanland arbetar for att tillvarata patienters upplevelser av
varden, saval i det enskilda patientmotet som pa gruppniva, och
verksamhetsplanen 2023 &r det med som ett prioriterat omrade att utveckla.
Sedan tidigare finns en struktur for kontinuerliga enkatundersokningar, skriftliga
och digitala, dar patienters upplevelser av och attityder till varden samlas in.
Svaren anvands som utgangspunkt for diskussion i lednings- och personalgrupper
och som underlag och inspiration till férbattringsarbete. Under varen har den
enkat som anvands i samband med utskrivning fran den psykiatriska
heldygnsvarden reviderats. Enkaten som riktar sig till patienter i 6ppenvard ska
revideras hosten 2023.

Patienter som vardats inom vuxenpsykiatrin i Vastmanland erbjuds kontinuerligt
att delta i nationella patientundersékningar. Regionala/lokala och nationella
patientundersokningar ar vardefulla for att battre forsta patienternas perspektiv
pa den psykiatriska varden. Ett annat satt att fanga patienters erfarenheter ar
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fokusgrupper. Inom Vuxenpsykiatri Vastmanland har fokusgrupper genomforts
for att kvalitetssdkra insatser och infér verksamhetsférandringar.

Brukarrdd

Tidigare fanns ett etablerat brukarrad i Region Vastmanland. Brukarradet samlade
representanter for patient- och narstaendeféreningar med koppling till det
psykiatriska omradet och ledningsfunktioner fran Vuxenpsykiatri Vastmanland. P3
grund av pandemin pausades brukarradet. Vuxenpsykiatri Vastmanland har nu
forsokt att ateruppta arbetet. Under varen 2023 bjods patient- och
narstdendeféreningar in till ett dialogmote, ett uppféljande mote ar planerat till
hosten 2023.

Brukarrevision

Pa beroendemottagningen har en brukarstyrd brukarrevision genomforts.
Brukarrevisionen gjordes av Nationell Samverkan for Psykisk Halsa Vastmanland
(NSPH-V), i ndra samarbete med beroendemottagningens personal.
Brukarrevisionen skedde i form av intervjuer, dar representanter fér NSPH
intervjuade patienter knutna till mottagningen om deras upplevelser av varden,
bemotande och tillgdnglighet. Intervjuguidens fragor formulerades av
representanter for patient- och narstaendefdéreningarna. En sammanstallning av
resultatet presenterades sedan for beroendemottagningens personal som fick
komma med férslag pa mojliga modifieringar av mottagningens arbetssatt. Efter
brukarrevisionen har ett uppféljande moéte agt rum, dar NSPH och personalen
tillsammans har reflekterat kring lardomar och effekter av satsningen.

Peer Support

Vuxenpsykiatrin ingar i en regiondvergripande arbetsgrupp for starkt
brukarinflytande. | gruppen ingar forutom vuxenpsykiatrin dven representanter
for regionens utvecklingsférvaltning, lanets kommuner och NSPH-V.-For cirka tre
ar sedan holl representanter for NSPH i Vastra Gotalandsregionen féredrag for
politiker och medarbetare fran kommuner och regionen i samlingssalen pa
Psykiatricentrum. Arbetsgrupper har ocksa haft digitala moten med foretradare
for NSPH, om deras erfarenheter av Peer support.

Arbetsgruppen for starkt brukarinflytande som leds av Utvecklingsférvaltningen,
enheten Valfard, har stallt fragan om Vuxenpsykiatri Vastmanland ar intresserad
av att prova Peer support. Vuxenpsykiatrin har stallt sig positiv till att prova Peer
support i verksamheten, detta under férutsattning av erforderliga beslut fattas
och att uppfoljning och utvardering sker.

Omvirldsbevakning

Region Jonkopings 1an har anvant sig av brukarstyrd brukarrevision avseende den
tvangsvardade patientens erfarenheter inom slutenvard/6ppenvard i Region
Jonkopings lan.
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Analys

Beroendemottagningen var positiva till brukarrevisionen och den gav en bra bild
av verksamhetens styrkor och utvecklingsomraden. Vuxenpsykiatri Vastmanland
gor garna fler brukarrevisioner och har visat intresserade av att ocksa prova peer
support. Daremot ar det av vikt att det vid inforande finns tillgang till en stabil och
erfaren personalstyrka, for att kunna handleda i detta. | den omstéallning som
pagar mot oberoende hyr ar det i nuldget darfor svart. Vidare arbete med
brukarrevisioner och peer support forutsatter att det sker inom befintlig budget,
och i nuldget saknas resurser for inforande av peer support da andra
utvecklingsarbeten prioriteras.

Hiilso- och sjukvdrdsnémndens férslag till regionfullméktiges beslut

Motionen anses besvarad.
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	På beroendemottagningen har en brukarstyrd brukarrevision genomförts. Brukarrevisionen gjordes av Nationell Samverkan för Psykisk Hälsa Västmanland (NSPH-V), i nära samarbete med beroendemottagningens personal. Brukarrevisionen skedde i form av intervjuer, där representanter för NSPH intervjuade patienter knutna till mottagningen om deras upplevelser av vården, bemötande och tillgänglighet. Intervjuguidens frågor formulerades av representanter för patient- och närståendeföreningarna. En sammanställning av resultatet presenterades sedan för beroendemottagningens personal som fick komma med förslag på möjliga modifieringar av mottagningens arbetssätt. Efter brukarrevisionen har ett uppföljande möte ägt rum, där NSPH och personalen tillsammans har reflekterat kring lärdomar och effekter av satsningen.
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